
Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

26 Se j  unio de 2019 

16.38:26 horas sp  515 rev or pesos 

acorns 

egos rv4s rdpdos ysegoros 

Beneficario 
Instituciôn receptora del pago BANAMEX 

Titular de Ia cuenta FARMACEIJTICOS MAYPO SA 
DE CV 

RFC/CURP MA930118 181 

CLABETarjeta de débitoNUmero  
de celular 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 05 de jun10 de 2019 Monto 5 3395.74 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 05 de junia de 2019 VA $ 0 00 

F-bra de abono en Ia cuenta beneuiciaria°  15:26:57 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26851) CC 076 2018 dave de rastreo  

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago 8ANREGIO 

Titular de a cuenta 

RFC/CURP 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

bMl0ii2i 3184 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

N0lnerdeSeiic del Cerhflcado de Seguridad de a institucion receptora dci page 
 

Cadena Original (inforrnaciOn del page): 

Sello Digital (firma proviSta por ia instituciOn receptora del pago: 

La información contenida en el presente docurnento corresponde a a ConfirmaciOn de Abono generada y firmada electrSnicamente por Is entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a ConfirmaciOn de Abono) bajo su eslricta responsabilidad, conforme a 10 eslablecido en Ia regla 20g. de Is Circular 14/2017 emitida por el Bartco de 
Mexico, por lo que este Ctltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se ernile con fines informativos y estd dirigido Cnican,ertle a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrSnicsrnerrle Ia 
informaciôn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Ordon de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Para mayor informaciSn o aclaraciones respecto Se esle Comprobante EleclrOnico de Pago yb Se Ia Orden de Transferencia Aceplada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que In haya proporcionado el servicio de transferencia eleclrOnica via SPEllS o a Ia enlidad que Ileve a cuenla en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponds. 
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\
sTiTO 

o 

MATERNO INFANTIL 
ESTDO o MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

GIci 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamerite para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno lnfantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite. 

3 BENEFICIARIO: 

'IMPORTE $ 

I R T r r L IF - L. T\ 
ii 
//cC VL  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

2112 0000000001 000000000000515 1 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 33,385.74 

CODIRCACION 

Cte 
Dedor/A, 

reodora 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyacto) 
I'F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

0- 5100 208C03000 2112-2-1-11 $ 33,385.74 

0- 8241 208C03000 20302020101 132 2531 $ 33,385.74 

8221 208C03000 

208C03000 

j- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 //f —  5 _- 
H- 82 208C03000 L ..' 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H-  82 208C03000 

)- 208C03000 

- 82 208C03000 

I-  82 208C03000 

1_H- 

H- 

2112 208C03000 1-515-11 $ 33,385.74 

208C03000 

H- 

CON CE P10  

Ic-o c.c O2 EcikAMErflO  c 

$ 

 

     



Fecha de consulta 26 de junio de 2019 

Hora de consulta 15:30:45 horas sP SISTLMA SE P5505 

gTEnsAncgRJo 

Pages mds rápidos yseguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 26 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 26 de junlo de 2019 

Hors de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:56:1 1 horas 

Concepto del pago CR 27050 SPOE 150 

Monto 

IVA 

Referenda numérica 

Clave de rastreo 

  

 

  

Ordenante Beneficiario 
lnstitución emisora del pago BANREGIO Institución receptora del pago BBVA BANCOMER 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO 1NFANTIL Titular de Ia cuenta )ARE PROVEEDORA SA CE CV 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl0112i3lB4 RFC/CURP DEi509i5TW9 

CLABE,Tarjeta de débitoNümero 

de celular 
 CLABETarjeta de débito,Nümero 

de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciOn del pago): 

Sofia Digital (firma provista por a irtstituciOn receptora del pago) 

La informaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacion de Abono generada y firmada eleclrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisorde Ia Confirmacidn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforrne a to establecido en Ia regla 20a. de a Circular 14/2017 ernitida por el Banco de 
Mexico, porlo que este ditimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido unicamente a los usualios del SPEI® que proporcionaron electrdnicamente Ia 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previarnente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con ci Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor inforrnaciOn o aclaraciones respecto de este Coniprobante ElectrOnico de Pago yb deJa Orden de Transferencia Aceptada que te dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el serviclo de transferencia electrOnica via SPEI® o a Ia enlidad que lieve a cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segén corresponda. 
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ESTE CONTRA.- RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 2170 132031CR-001117 

2112 0000000001 000000000000352 

GOBERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONT RECIBO N°: 

N  

Este Contra- Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ónicamente al 

beneficiario o su representante legal. El Instituto Mterno Infantil del Estado cle Mexico no se hace responsable del 

extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEF1C1AR10: 

IM PORTE 

5FECHA PROBABLE DEL PAGO: 

MATERNO INFANTIL 

EErADO DC MCiDCO 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 6,902.00 

Ct 

Deudo,/Ac 

redor 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D-  5100 208C03000 $ 6,902.00 

S8241 1 208C03000 20302010108 102 2541 $ 6,902.00 
8221 208C03000 

D-  208C03000 

D-  82 208C03000 

H-  82 208C03000 Fq ciCP 
208C03000 

D-  82 208C03000 

H-  82 208C03000 

D-  208C03000 HI, — 
D- 82 208C03000 _- 
H- 82 208C03000 

D-  208C03000 

D-  82 208C03000 

H-  82 208C03000 
D-  208C03000 

0-  82 208C03000 

H-  82 208C03000 

H-  2112 208C03000 1-352-11 $ 6,902.00 
H-  208C03000 

H- 

$ 

GO 51E- 15 

 

re--- 'Hj
, 
 C)  



Fecha de consulta 26 de jun10 de 2019 

Hora de corisulta 16:22:19 ho1 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

sP 
Pagos mds rdpidos yseguros '-H  C;' 

Fecha de operacion en el SPEI® 05 de junie de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 de jun10 de 2019 VA 

Hors de abono en Ia cuenta benefi6iaria* 14:51:51 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26769 AD 002 2019 004 19 Clave de rastreo 

 

0071.52 

    

  

6 0.00 

    

 

       

       

Ordenante Beneficiarlo 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

 

Institución receptora del pago 0\.0/; 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta 0ERVICIOS DE REACCION Y 
DEL ESTADO DE SEGURflAD SA 

RFC/CURP lMl011213lB4 RFC/CURP :10S1602i09R0 

CLABETarjeta de débitoNUmero CLABE,Tarjeta de débito,Nümero 
de celular de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmerO de Serie del Certfficado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 

 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciôn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirrnación de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a In establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que eate ültimo no tiene responsabilidad alguna sobre tat información. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y está dirigido Cnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente a 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fuerori previamente pactados, ye sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de a Orden de Transterencia 
Aceptada de su interds. 

Para mayor informacidn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico do Pago yb de a Orden do Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de trarisferencia electronics via SPEIcS o a Ia enhidad que Ileve Ia cuenla en ia quo Se depositaron los recursos, 
segcin corresponds. 
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\
4STITLJ 0  

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNJO INFANTIL 
E5TAOO DE MExico 

 

CONTRA RECIBO 
FECI-IA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  
BEN EFICIARIO: 

ftc  
IMPORTE 

1DJ  o H 

 

1it Ft F  

'FECHA PROBABLE DE PAGO: 

ôO? —?H  /L- 

ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

, 2aLI 

#N/A #N/A HN/A 

IMPORTE POR PAGAR4 $ 140.071,52 — 

Ct, 
Deudor/A 

reedora 
Cta. Scth. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

S 

Importe 

($) 

7.400,00 5100 208C03000 

0- 8241 208C03000 20302010108 132 3381 $ 7.400,00 

8221 5 208C03000 

D- 5100 208C03000 $ 111.000,00 

D- 8241 208C03000 20302020101 132 3381 $ 111.000,00 

H- 8221 5 208C03000 

5100 208C03000 $ 24.147,09 

D- 8241 208C03000 20302020101 132 3381 $ 24.147,09 

H- 822J 208C03000 

5100 208C03000 S 1.7c2,91 

D- 8241 208C03000 10304010101 132 3381 $ 1.752,91 

H- 8221 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 '-__ I — $ 140.071,52 

H- 4399 208C03000 1-1-1. $ 4.228,48 

H- 208C03000 

CON CE PlO 

cO C-(JO2- 2C.*Q 1O(tl -ZO! )C..AO D UtCcL/rJC14 CO( 1-os. 

3EUc O cjo '9 OI 0 P cc ) 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

26 de junio de 201 

19:18:27 hor -5 (, ,sP rr SSILMA OE PAGOS 

tRUANCARiO. 

Pago~ mac rOpidos y sequrns 

Ordenante Beneficiario 
lnstituciOn emisora del pago BANREOlO lnstitucidn receptora del pago BANAMEX 

Fecha de operaciOn en el SPEI® U5 do junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria 05 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:25:01 horas 

Concepto del pago CR 26965CC 01 2019  

Monto 

IVA 

Referenda numérica 

Clave de rastreo  

$ 28405.55 

$ 0.00 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular do Ia cuenta 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 RFC/CURP  

DIST INTERNACIONAL DE 
MEDICAMEITOS Y EQU 

DlM010319S79 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmer CLABETarjeta de débito,N0rnero  
de celular de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en In Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
00001000000401205824 

Cadena Original (informacián del pago): 
Ill 10506201910506201911425011400021BANR601011NST11UT0 MATERNO INFANTIL DEL ESTAD l:nI4olo584200000022908o6IlMro11213IB4IBANAMExIDIST 
INTERNACIONAL DE MEDICAMENTOS V E0U14010023204191000371031D1M010319S791CR 26965 OC 01 201910.00128405.5510000100000040120582411 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pagc): 
B9EEfc6EwbjX4z4jXUf/BpYQr1 Gk5avh1 6z/Q56geGg/gFfvkUBlLHFbi7EFZK9C5EPJZh8Pi9FL18HRuUydL50TD.0a0V rEo4US7S8Jm8dH0*dsffdxW+mULY8Ll17spnTq4Ve78 

FskSZ5Em6h0ev43m9fp6PzkGtrm/OWzPA 
zJxgWFYxb.73gipykdyRdzC87Nl/HMkDJimR3nsm/P+zjzb43lQDjXhHIeJLwgbxwqd2bw 

La informaciOn contenida en el presenle documento corresponde a In Coiifirrnaciôn de Abon gonrnada y tirmada eleclrónicamente por Ia entidad receplora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacióri de Abono) bajo su estricla responsabilidad, coiiforme a In esnhlecido en Ia regis 20a. de a Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este dltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobarite Electrdnico de Pago se emite con fines informativos y asIa dirigido driar ore a irs assarios del SPEl4 que proporcionaron electrónicamente Ia 

inforrnacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados. ya sea con el Pallicipar e linrisor o COfl 01 Parlicipante Receptor de Ia Orden de Transfererrcia 

Aceptada de su interés 

Para mayor informacidn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb do In Orden de Transterencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de Iransferoncin e!ectrônrca via SPEI 1) r  a Ia en'idad que Ileve a cuenta en a qua se deposilarorl los recursos, 

segdn corresponda. 
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sTITtJ- 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE Mxico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

iXH 'L. C'J &OCfFU C  

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

2112 0000000001 000000000000351 

CON CE PlO $ 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

'05 -  ?o I 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

-Th 

01 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite.  

BEN EFICIARIO: 

F ii O  1(°  
L.j DS.S 

IMPORTE 

FEC HA PROBABLE DE PAGO: 

(I- ol-Th 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 28,405.55 

D,dorfAr 

ree,,o,, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partuda) 

Importe 

($) 

D- 5100 208C03000 $ 28,405.55 .8241 208C03000 20302030106 132 2531 $ 28,405,55 

8221 ' 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 . -- - _ 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H-  82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 1-351-11 $ 28,405.55 

H- 208C03000 

H 

Pro .- oIc COrIP,t fW€N 'r -9-s, D(N\\ 



$ COO 

 

sP Eecha de consulta 

Hora de consulta 

26 de junio de 2019 

19:40:51 horas 

Pages mds rGpidos p segoros 

COMPROBANTE ELECTRONCO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 05 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha do abono en Ia cuenta beneficiaria° 05 de jun10 do 2019 VA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:16:20 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26979CC 037 2019 Clave de rastreo 

Ordenante Beneficiario 
Instituciôn emisora del pago BANREGIO lnstitucion receptora del pago $ANiANDER 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO 1NFANT1L Titular de a cuenta 2ENTILAB SA DO CV 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMIOl 1213l134 RFC/CURP D5N861217P3A 

CLABE,Tarjeta de débito,NOmero CLABE,Tarjela do débitoNOmero  
de celular de celular 

°La hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad de Mexico. 

NUrnelo de Serie del Certificado de Seguridd do a instituciOn recepto:a dd pago 
 

Cadena Original (inforrnación del pago'I: 

SeUo Digitai firrna provista por a instituciOn c:piora del pago): 

La informaciôn contenida en el presente docurnento corresponde a Is Confirmecion de Ahono geaerada y tirmada eleclrórlicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacidn de Abono) bajo su estricta renponsabilidad, conforme a to establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por eI Banco de 
Mexico, por to quo este (sttimo no tiene responsubilidad alguna sobre tel informacion. 

El preserste Comprobanto Electrdnico de Pago so emite con fines inforrnativos y estd dirigido dnicamenle a los usuarios del SPEIO que proporcionaron electrónicamente Ia 
inforniacidn confidencial cuyo acceso y uso fueros previamente pactados, ye sea con el Participanie Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Pare mayor información 0 aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de Is Orden do Transferencia Aceptada quo le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le hays proporcionado ci serviclo de Iransferencia electrOnics vie SPElE a a Is enidsd que Ileve Is cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda. 
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1 2112 0000000001 000000000000343 

sTITU -o 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExco GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

217D13203/CR-OO1/17 ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

3 BENEFIClARlO: 

'IMPORTE 

.  

\) '\L 
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

LJ ;cç 
j4 s.), 

C'ICT#   

FECHA: 

-O-- 2o 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

IMPORTE POR PAGAR:1$ 42,155.33 

Deudor/Ac 

,,dor, 

Cta. Scta, 
Sscta 

(Proyecto) 
F F 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 
5100  208C03000 $ 42,155.33 

f') 8241  208C03000 20302030106 132 2541 $ 42,155.33 
8221 208C03000 

D—  208C03000 
D—  82 208C03000 
H—  82 208C03000 
D—  208C03000 
D—  82 208C03000 

) /f.- 
H—  82 208C03000 ,- 

208C03000 
D—  82 208C03000 
H—  82 208C03000 

208C03000 
D—  82 208C03000 
H—  82 208C03000 
D— 208C03000 
D—  82 208C03000 
H—  82 208C03000 
H—  2112 208C03000 1-343-11 $ 42,155.33 
H— 208C03000 
H— 

Cr, r,i Cr 

$  

COrP uiN\ \W.jT1 fl 



SP: I'® 
ITEP.CANCCRIOS 

SISTEMA CE PAGOS 

Pacos mas rdpidas y sequros 

Fecha de consLilta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

26 de junio de 2019 

19:42:08 horas 

Ordenante Beneficiario 

Fecha de operacion en el SPEI® 05 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 14:17:56 horas 

Concepto del pago CR 26978CC 009 2019  

Monto 

IVA 

Referencia numérica 

Clove de rastreo 

$ 2088.00 

S 0.00 

lnstituciôn emisora del pago 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

BANREGIO lnstitución receptora del pago 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

SANTANDER 

    

      

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

1M10112131B4 

DENTILAB SA DE 

 

'I 

     

D8N861217P2A 

   

CLABE,Tarjeta de débito,N0mero CLABE,Tarjeta do deblto,NOmero  
de celular de celular 

ALa hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Cellificado de Seguridad de Ia instituciOn receptoLa dcl pago 

 

Cadena Original (inforrnaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a institución receptora del pago): 

La informaciôn contenida en el presente documonto corresponde a Ia Contirmecidn do 06000 generada y tirmada etectrdnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisorde Ia Confirrnación do Abono) ba)o su estricta responsabilidad, conformo a to establecido en Ia rogla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida per el Banco de 
Mexico, porlo que este Oltimo no tiene responsabilidad atguna sobre tat información. 

El presente Comprobante Electrdnico de Pago so emite con fines informativos y esld diriqido Unicamente a los usuarios del SPEllS quo proporcionaron electrOnicamente a 
nformación confidencial cuyo acceso y use fueron previamente pactados, ya sea con el Participsnte Emisor o con el Participunte Receptor de Ia Ordon de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones resper.to de esle Comprobante Electronics de Pago yb de Is Orden de Transferencia Aceptada quo le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que te hays proporcioc to el servicio do transferericia electronica vie SPEllS o C Is entided quo Ieee a cuenta en a que so depositaron los recursos, 
segCn corresponda. 
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sTITU 

MATERNO NFANTIL 
ESTADO SE MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

CON CEPTO 

co C(  OtY-i— 2 
$ 

Cc\ c —  32O( ( LM2  

IMPORTE 
2 c3oo 

3 BENEFlClARIO: 

CONTRA RECIBO 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

C C- On 

2112 0000000001 000000000000343
I 

IMPORTE POR PAGAR $ 2,088.00 

D,dor/Ar 

,ccdor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
FE 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5100 208C03000 $ 2,088.00 

L 

8241 208C03000 20302030106 132 2541 $ 2,088.00 

8221 \ 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 
f/f

-_ 5 çJ 
D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 1-343-11 $ 2,088.00 
208C03000 

H- 

I  FECHA: 

D -o- 7Q\l 
2CONTRA RECIBO N°: 

N2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especuficado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

'\t Oc \SO  



Monlo 

IVA 

Referenda numérica 

Clave de rastreo 

$ 30,491.07 

$ 0.00 

 

SI,  Fecha de consulta 

Hora de consulta 

26 de junio de 2019 

19:44:14 horas 
Pqos mds ôpidos y sequros 

COM PROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

  

Fecha de operaciôn en el SPEI® 05 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiari a* 05 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:35:41 horas 

Concepto del pago CR 267-46 CA 01 

0 rd en ante 
lnstitución emisora del pago BANREGIO 

Titularde a cuenta INST1T.iTO MATERNO INFANTIL 

DEL 01ADO DE 

RFC/CURP IMIOl 1213194 

CLABE,Tarjeta de débito,Nürnero  

de celular 

Ben efi cia rio 

lnstituciön receptora del pago 

Titular de Ia cur'ntn 

RE C/C U P P 

CLABE.Tarjeta de rfcihito,Nuurnero 

rl celular 

BANORTE/IXE 

VICTOR CESAR CONTRERAS 

CARREOLA 

GOCVfl0320AL5 

  

 

 

  

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rile en 1 Ciud :0 de Mdxico. 

Nümero de Serie del Certificacto do eguridad de Ia instituciOn re;oo10 C;='ui 

 

Cadena Original (informacián dei 

Sello Digital (firma provista por a inotituciôn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente doduu- nrdo corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firrnada electrônicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacián de Abonc hajo su estricla responsabilidad, corrforrne a Ic establecido en Ia regli 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida P01  el Banco de 
Mexico, por lo que este dltimo no tiene respons idad alguna sobre tal informaciôn. 

El presente Comprobante EleclrOnico de Pag: :' mite con l,nes informativos y esta dinni'io deinamente a on usuarios del SPEI® que proporcionaron electrónicamente a 
iaformaciOn confidenciat cuyo acceso y uso fuern previamente pactados, ya sea con el Particirarrte Ernisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transfereacia 
Aceptada de su interés 

Para mayor información o aclaracione respec: este Comprobante Electrónico de Paqo yb be Ia Ordir de Transferoncia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya procordior: servico be transferencia electrdnca vs OPEl® o a Ia end que IceS Is cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segün corresponda. 
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GOBiERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

sTITLJ -- 

IMPORTE 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 2170 13203/CR-001/17 

CAREQLP A 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago serã hecho iThicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

( -oJl-  ?
Ci  

IMPORTE POR PAGAR:I $ 30.491,07 - ______ 

Ct. 
Dodor,/A, 

,,edor 
Cta. Scta. 

Sscta 
(Proyecto) 

F.F. 
Ssscta 

(Partida) 

$ 

Importe 

($) 

6.381,00 0- 5100 208C03000 
D- 8241 - f 208C03000 20302030106 132 3361 $ 6.381,00 

8221 5 1 208C03000 - S 5100 208C03000 $ 13.117,36 
0- 8241 , 208C03000 20302020101 132 3361 $ 13.117,36 
H- 8221 5 208C03000 
0- 5100 208C03000 $ 959,57 
0- 8241 208C03000 10304010101 132 3361 $ 959,57 
H- 8221 5\ 208C03000 
D- 5100 208C03000 $ 306,05 
D- 8241 208C03000 20302010108 132 3361 $ 306,05 
H- 8221 -' 208C03000 
0- 5100 208C03000 $ 9.727,09 
0- 8241 R! 208C03000 20302020101 132 3361 $ 9.727,09 
H- 8221 1 208C03000 
0- 208C03000 
ID- 82 208C03000 i)/.- 
H- 82 208C03000 -, - 
H- 2112 208C03000 1-226-li $ 30.491,07 
H- 208C03000 
H- 208C03000 

CONCEPTO - 

CO CA-f\ o- i3, -- /O. CrJ CTO' (OPifLl 



05 de jun10 de 2019 

16:40:52 horas S P P IANCARIQI 

Pogas mds tOp/dos p nguros 

COMPROBANTE ELECTRONI 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

C DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 05 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciar/a* 05 de jun10 lie 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:28:31 horas 

Concepto del pago CR 26765 IR 018 2018 003 19 

out. Jr.re -.. 

0 rden ante 
lnstituciOn emisora del pago 8ANREGlO 

Titular de a cuenta 

V
DEL ESTADO DE 

RFCICURP tMt011213tB4 

CLABETarieta de débitoNOmero  
de celular 

Mnnto $ 658272.33 

I VA 3 0.00 

Relerencia numérica

Clave de rastreo  

Beneficiario 

lnstituciôri recoptora del pago L3BVA E3ANCOMFR 

GRUPO GASTRONC-MICO 
GALVEZSADECV 

RFC/CURP GGGIY'0729MR0 

CLABE,Tarjeia de débitoNmero  
de celular 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en C Ciudad de Mexico. 

NOrnero lie Serie del Certificado de Seguridad lie a instituciOn reCepD 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

SeUo Digital (fIrma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciOn contenida en el presente documonto corresponde a In Confirmacidn de Abonc 1 iC Ida y firmada electrdnicamento por a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su eslricta responsabilidad, conforme a In aab.icido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por et Banco de 
Mexico, por lo quo este dllirno no tiene responsabilidad alguna sobre tel informaciOn. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido uniiai. enle a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrdnicamente In 
jnformaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ye sea con el Participurce [.rnisor 0 con el Participante Receptor de a Orden de Transterencia 
Aceptada do su interés. 

Pare mayor informacidn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante EleclrOnico do Pago y/o dn l 0iden do Transferencia Aceptada quo le dio origen, el usuario doberd 
consultar a Ia entidad quo to haya proporcionado el servicio do transforencia electrOnica via SPED . a a enhidad quo Ieee Ia cuenta en a quo se doposilaron los recursos, 
sogOn corrosponda. 
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STITU- 

MATERNO INFANTIL  

ESTADO DE MExico 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

F r  

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

IMPORTE POR PAGARU$ 658.272,33 

Deudorx/Aç 
cedor, 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

importe 

($) 

D- 5100 208C03000 $ 658.272,33 

D- 824l 208C03000 20302020101 132 2211 $ 658.272,33 

- 8221 -1 208C03000 

208C03000 

D- - 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 J//-5- -. 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 1-604-11 $ 658.272,33 

H- 

H- 

CON CE PTO 

EJCt.O YE U(2 CoQC. F-20  
OO tJOcv:-O CALJZ ct..J 

CONTRA RECIBO 

'FECHA: 

-C) •..uIC\  
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

2 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario a su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
e'xtravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite. 

3 BENEFICIARIO: 

IMPORTE 
T 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 



sP Fecha de consulta 

Hora de consulta 

05dejuni0de2019 L_- 

16:42:10 h a 
Pogos ma, rdpidos y seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 05 de junio do 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 do jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria' 14:30:07 horas 

Concepto del pago CR 26764 IR 018201800319 

   

$ 533765.31 

$ 0.00 

Monlo 

VA 

Referenda numérica 

Clave de rastreo 

  

   

 

 

  

Ordenante Berieficiarlo 
lnstitudión emisora del pago BANREGIO Institudión receptora del pago B1VA BANCOMER 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta GRUPO GASTRONOMICO 
DELESTADODE GALVEZSADECV 

RFC/CURP 1M1011213184 RFC/CURP GGGO3O729MRO 

CLABE,Tarjeta de débitoNümero CLABETarjeta de débitoNümero  
de celular de celular 

*La hora de abono corresponde a! huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero do Serie del Certificado de Segurtdad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (información del pago) 

Seflo Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y tirmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a ConfirmaciOn do Abono) bajo vu estricta responsabilidad, conforme a Ic eslablecido en Ia rogla 20a. do Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco do 
Mexico, por 10 quo osto Cltimo no hone responsabilidad alguna sobro tal información. 

El presente domprobanlo ElectrOnico de Pago so emito con fines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuarios del SPEI® quo proporcionaron eleclrónicamento Ia 
informaciOn confldencial cuyo acceso y uso fuoron proviamente pactados, ya sea con el Parhicipante Emisor o con el Participante Receptor do In Orden do Translerencia 
Aceptada do su intores. 

Para mayor informaciOn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrdnico de Pago yio do Iv Orden do Transferencia Acoptada que le dio origen, el usuario dobord 
consultar a Ia entidad quo Ia haya proporcionado 01 servicio de transferencia electrOnica via SPEE cv Iv enlidad que Ileve Ia cuenta en Ia que so depositaron los rocursos, 
segdn corresponda. 
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'',jr — - - 

\
sT ITO 

MATERNO INEANTIL 
ESTADO DE MExico 

F 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CA-001/17 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2-c  -- 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 
3 BENEFIClARIO: 

G Soro  
IMPORTE 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

-I- .)o/?c\c, 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 533.765,81 

Ct. 
Deudor/A, 

,eodor 

- 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5100 208C03000 $ 533.765,81 

D- 8241 -: 208C03000 20302030106 132 2211 $ 533.765,81 

H- 8221 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 ///, -5 --2 
H- 82 208C03000 -- ) ) 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 1-604-11 $ 533.765,81 

H- 

H- 

CONCEPTO 

h1'\c1D E_'Juo W  
cpQ)cb S1ZOACo 4LiJE \ -' 



0 
Fecha de consulta 05de1uni0de2019 

Hora de consulta 16:39:24 horas 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

sP 
Pages mas rdpidos p seguros 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 05 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 de jun10 de 2019 VA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 14:26:58 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26766 lR 018 2018 003 19 Clave de rastreo 

 

$ 580.98278 

   

  

3 0.00 

   

 

     

     

0 rden ante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta 

Beneficiaro 

lnstitución receptora del pago EVA BAiC0MER 

RUPO GASTRONOM 100 
GAL VEZ SA DE CV 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMIOl 12131134 RFC/CURP 03G030729MR0 

CLABETarjeta de débito,Nümero CLABE,Tarjeta de debito,NOmero  
de celular de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUrnero de Serie del Cetiificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (intormaciOn del pago): 

SeUc Digital (tirma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La información conteriida en el presente documento corresponde a a Confirmacidn de Abono generada y firmada electrOnicamente por a enlidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a Confirmación de Abono) bajosu estricta responsabilidad, conforme a In establecido en Ia regta 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida 01 el Banco de 
Mexico, por to que esle Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines inforrnativos y está dirigido Unicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente a 
inforn,ación confidencial cuyo acceso y uso fuerori previamente pactados, ya sea con el Participanle Ernisor o con el Participante Receptor de a Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciOn 0 aclaraciones respecto de esle Coinprobanle Electrónico de Pago yb do Is Order de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuarlo deberd 
consultar a a entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnics via SPE/ o a Is enlidad que tieve a cuenta en Is que se depositaror los recursos, 
segdn corresponds. 
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\
sT ITO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
Esr,00 DE MExIco 

 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

t-•- -- Zc 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno lnfantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEFlClARIO: 

Ai(Q L'7 f  
IMPORTE 

z:)  Q Qc)i 1C) 
(DL. 1) 

   

FuS  
FECHA PROBABLE DE PAGO: 

!R-O\- 7o 7 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-O01/17 

:-MPORTE POR PAGAR:I $ 58O.982j — 

Ct. 
Eeudo,/A, Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

5100 208C03000 $ 580.982,78 

D- 8241 208C03000 20302020101 132 2211 $ 580.982,78 

I - 8221 ', 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 / ! jtç— 
5-; 

H- 82 208C03000 ) 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 1-604-11 S 580.982,78 

H- 

H- 

CON CE P10 

Qçj (-- E)Lp) O3- 2OtCI 3E-2\uQ D (Oi €ftQ CO 7cc. a+ FEa  
F- 33'i

, 
 14 pr.J, ('(\P VST)2oi1 (C0 EZ cJ 



sP SISTLMADEPAGOS 

STEROANCARJOS 

24dejuni0de2019 

16:47:29 .bras 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

CR 26251 CA 007 2018 Concepto del pago 

Pogos mds rep/dos p segoras 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria°  

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria°  

17 de jun10 de 2019 

17 de junio de 2019 

14:17:52 horas 

Monto 

VA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

$ 26808480 

3 0.00 

 

0 rd en ante 
lnstitución emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Be neficia rio 
lnstituciOn receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular de Ia cuenta SERVIClO V ATENCION A 
HOSPITALES LIEXHO 

RFC/CURP SAA071026l3A 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOrnero de Serie del Certificado de Seguridad de a institucion receptora del pago 

 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente docuniento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrônicamente par Ia entidad receplora del paqo 
(Participante Emisor de Ia ContirmaciOn de Abono) baio su estricta responsabilidad, conforrne ala establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sabre tat infom,aciôn. 

El presente Comprobanle ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y está dirigido 6nicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente Ia 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea can el Participante Emisor o con et Participanle Receptor de In Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciOn a aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceplada que le dio origen. el usuario deberC 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEI® a a Ia enlidad que lleve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segUn corresponda. 
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MATERNO INFANTIL 
ESTADO Os MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

10 '2 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-O01/17 

21 12 0000000001 000000000002504 

CONTRA RECIBO 

FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario a su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

3 BENEF1C1AR10: 

IMPORTE 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IMPORTE POR PAGAR4 $ 268.084,80 

CODIFICACION 

Oeudor/A 
4th,ra 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
-.1. 

(Partida) 

Imports 

($1 

$ 268.084,80 D- 5100 2170100000 

D 8241 217D100000 20302030106 132 2541 $ 268.084,80 

. 8241E2 217D100000 O'CüOOOo O\O0Q. I? 
217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D 217D100000 / '() ( 
D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 2112 1-2504- 10 $ 268.084,80 
H- 

H- 

CON CE PTO 

o c -' o  -  2 /Aj st CiOJ DE ('YmnTRI oF c\( 5 {)P) Nt  
5E(I ICtc "J AiJC-4OtJ t1( L1 E '/.. to 3 3E CJ 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

24 de juniode 2019 

16:46:27 horas 
Pages mds rdpidos p segurns 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 17 de junio de 2019 Monto 3 268084.80 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 17 de junio de 2019 IVA $0.00 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:16:36 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26470 CA 007 2018 Clave de rastreo  

Ordenante 
Instituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMl011213lB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular 

Beneficiario 

lnstituciOn receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular de Ia cuenta SERVICIO V ATENCION A 
HOSPITALES LIEXHO 

RFC/CURP S~'PS07 102613A 

CLABETarjeta de débitoNümero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (irtforrnación del pago): 

Sello Digital (firma provista por a institución receptora del pago): 

La información contenida en et presente documenlo corresponde a a ConfirniaciOn de Abono generada y firmada electrônicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participants Emisor de Ia Confirmacidn de Abono) bajo Cu estricta responsabilidad, conforme a to establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este tiltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal inforniación. 

El presente Cornprobante Electrônico de Pago se emile con tines intormativos y está dirigido dnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron eleclrdnicamente Ia 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron prevamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transterencia 
Aceptada de su interds. 

Pare mayor información o actaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberâ 
consultar a a entida0 que le haya proporcionado el servidlo de transferencia electrOnica via SPEI® o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponds. 

Pagina 1 de 1 



STtTUr 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 

ESTADO DE MSxico 

 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

V—'c.- t 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFlClARlO: 

91 I /\L LI ..A c,-c I 

'IMPORTE $ 

 

 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

  

e1-cx .zo(  

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 0000000001 000000000002504 

IMPORTE POR PAGAR: $ 268.084,801 

Eta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
FE. 

Ssscca 

(Pa rt,da( 

$ 

Importe 

($) 

268.084,80 0- 5100 217D100000 

0- 8241 2 00000 20302030106 132 2541 $ 268.084,80 

r  18221 2'D100O00 

2170100000 

D- 82 9-L4 217D100000 OCO3 00 oo ct Q2. 
H- 82 2170100000 

D 82 217D100000 ,l Q , 
H- 82 217D100000 

217D100000 

0- 82 - 217D100000 

1-1- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

21701.00000 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 L-2504-10 $ 268.084,80 

H- 

H- 

CON CE P70  

I P'ao ci' -c,O - — 2 1 O3i c ofi M1EQ LE3, 'kC t4 N T?D  
3
,, Fkoo, iUo '-( ' iTrJCAO t'J Pr Li F- f)E C') 



,288740 

C3 

I 

26 de juno de 2019 

16:49:50 horas sP Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Paqos mds rdpthss y seguras 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 05 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 de jun10 de 2019 

Hora de abono en a cuenta beneficiaria* 14:35:38 horas 

Monto 

VA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo  Concepto del pago CR 26930 PASIVO 18CC 131 16 

Ordenante Beneficiano 
Institucián emisora del pago BANREGIO lnstituciOn receptora del pago BVA 8ANCO0'1 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta 3iJPLlMEX SADE CV 
DEL ESTADODE 

RFC/CURP 1M10112131B4 RFC/CURP StjPij6U31 53Y8 

CLABE,Tarjeta de débitoNCmero CLABE,Tarjeta de débitoNCimero  
de celular de celular 

5La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Se!10 Digital (firma provista por a instituciOn receptora del page): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a ContirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en Ia regis 20a, de Is Circular 14/2017 emitida per el Banco de 
Mexico, polio que este ditimo no tiene responsabilidad alguna sobre lal informaciOn. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y está dirigido Unicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrdnicarnenle Ia 
informaciOn corifidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Drden de Transferencia 
Aceptada de su inleres 

Pars mayor informaciOn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrdnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberé 
consullar a a entidad que le hays proporcionado el servicio de Iransferencia electrônica via SPEllS 0 5 Ia enlidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segCn corresponds. 

POgina 1 de 1 



sTITO 1- 

MATERNO INFANTIL 
ESTACO DE Mxico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

IMPORTE 
2, 88'!E) 

- OiC M\ )c!-r f'.  

#N/A UN/A UN/A 

CONTRA RECIBO 
I  FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo a! Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

:T)oL.' ME)(. D \/ 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

P. 2o c-\- o6 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

vo 

) 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 522,887.40 

Ct, 

Deudor/A 

re,dor, 
Cte. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ss5cta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 2112 208C03000 -1-1859-1Q $ 522,887.40 .82 -L 208C03000 (YkO\OO\.O\.O\Q7 
82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 1 ' 3 
208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 1112 208C03000 1-2. $ 522,887.40 
H- 208C03000 

H- 

$ 
4 A16o CCj1_ ZQ O5CAOj ç_33 3 fF  

Co N CE PTO 522,887.40 



sP 
Pogos rods rdpidos y ceguros 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

26dejuniod2019 

16:34:52 horas 

E 
Fecha de operacion en el SPEI® 05 de junio de 2019 Monto 2 326 55 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria' 05 de junio de 2019 IVA 3 000 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 14:34:40 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 2692$ PASIVO 2018 CONV MOD CA 009 19 Clave de rastreo

Ordenante Beneficiarlo 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO lnstituciôn receptora del pago 3ANAMEX 

Titular de a cuenta INSTlTUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta PRODLO 
DEL ESTADO DE SADE CV 

RFC/CURP lMl0ii213ll34 RFC/CURP PH0830421055' 

CLABETarjeta de débito,NUmero CLABETarjeta de débitoNumero 

de celular de celular 

ta hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico, 

N'Omero de Sen de Certificado de Segundad de Ia nst11uck5n receptoa deI pago 

Cadena Original (irfo;rnación del pago): 

5'i.rol 6rra povista por a n56tuc:st i'e:epi ie paq 

La informacion contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firniada eloctronicamenle por Ia entidad receptora del page 
(Participante Emisor de Ia Confirmacidn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforms a lo establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida per el Banco de 
Mexico, pore que eats tiltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Electronico de Pago se ernite con tines inforniativos y estd dirigido unicamente a los usuarios del SPE I® que proporcionaron electronicamente Ia 
informacrbn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participants Emisor o con el Participarite Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Pars mayor informacion o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago yb de a Orden de Transferencia Aceptada que Is die origen. el usuarlo deberd 
consultar a a entidad que Is haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEIE o a Ia entidad gee Ileve Is cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda. 

Pãgina 1 de 1 



sTITU)- 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

- ()i 2c I  
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

W  Sf M( ( 

3 BENEF1C1AR10: 

H qj L 
4 7MPORTE 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

2112 0000000001 000000000001505 I  

IMPORTE POR PAGAR:I $ 396,991.90 

Ct. 

D,odor,/A, 

reedor, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Particla) 

Importe 

($) 

D- 2112 208C03000 4-1-1505-10 $ 396,991.90 
D- 82 208C03000 4(3'-tO\O'EO\O\ \0-. 

82 ?2L1 208C03000 
208C03000 

82 208C03000 
(2 2J8C03000 

208C03000 
82 208C03000 - 

H- 82 208C03000 
D- 208C03000 

D- 82 208C03000 
H- 82 208C03000 

D- 208C03000 
0- 82 208C03000 
H- 82 208C03000 
0- 208C03000 
0- 82 208C03000 

82 208C03000 

1i 208C03000 $ 396,991.J 
208C03000 

396,991.90 
Ir)c-co Cc*'j. c- OO— R(oO % cvo 

1?N!kf1r fz -s!-3 PrF1ZA-LEJ 
I 

$ 

' Fi 



53,95 

3 0.00 

26 de jun10 de 2019 

14:46:16 horas 

Beneficiario 
InstituciOn receptora del pago BANAMEX 

Titularde Ia cuenta REGA ESPECI,'\Lu)h 
INTERNACIONALES . 

RFC/CURP RE1120309H13 

CL\BE,Tarjeta de débito, NOmero  

de celular 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pagos mds vApidos p seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 26 de junlo de 2019 Monto 

Fecha de abono en a cuenta beneflciaria* 26 de jun10 de 2019 VA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:03:43 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26935 CC 049 2019 dave de rastreo 

sp I SISThM* SE P5505 
EL:crO.'Ocos 
mTERDANCSRIQ5 

Ordenante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M1011213164 

CLABETarjeta de débitoNOmero  

do celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOrnero de Serie del Certiftcado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciôn del pago): 

5db Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo vu estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en a regIs 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este Ciltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Cjnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicarnente Ia 
inforrnaciôn confldencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informacidn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Elecfrônico de Pago y/o de a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuarlo deberd 
consultar ala entidad quo le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEI® o a Ia enlidad que Ileve Ia cuenla en Ia que se depositaron los recursos, 
segdrt corresponda. 

Pagina 1 de 1 



\
sTiro 1-Q  

MATERNO INFANTfL 
ESTADO DE MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

$ IMPORTE 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

N 
000000000001730 0000000001 2112  

CON CEPTO $ 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 27,453.95 

Ci 

Ddo,.,/E, Cta. Scta. 
5scta 

(Proyecto) 
F.F, 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5100 208C03000 $ 27453.95 

8241 208C03000 20302030106 132 2541 $ 27,453.95 

8221 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 U8Cuiuuu 

H- 82 208C03000 — 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 1-1730-11 $ 27,453.95 

H- 208C03000 

H - 

Qjc-.i c..C. o4'-Qq  co\i9ia U( NCC?O. 4'vQ(S (o2, 29,7, (?E  

E7Gc '3 'OFJ C )12cc / 

-iS3 . CJ3 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

BENEFICIARlO: 

ESr( F E (ti. 

Mu C T(CF1i\ Ts Pesos  
5FECHA PROBABLE DE PAGO: 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

26dejuni0de2019 

19:16:15 horas 3 
sP ;crc&\ Or 

TER5M.CdRIOS 

Pagos mdc rdpMos y sequros 

cr 

Fecha de operacion en el SPEI® 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria5  

Hora de abono en Ia cuenta bene(iciaria* 

Concepto del pago CR 20986 CC 021 19 

05 de junio de 2019 

05 de junlo de 2019 

14:24:24 horas 

lvi on to 

VA 

Referenda numérica 

Clove de rastreo 

$31,317.50 

$ 0.00 

0 rden ante 
lnstitución emisora del pago E3ANREGIO 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP lMI0i1213IB4 

CLABE,Tarjeta de débito,NOmero  
de celular 

Beneficiario 
lnstituciOn receptora del pago EfANAfvEX 

01ST INTERNACIONAL DE 

MEDICAMENTOS Y EQU 

R FC/CU R P DiM0i 0319S79 

CLABETsleta de débito, NOmero  
de celuler 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular vie ia cuenta 
DEL ESTADO DE 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en lo Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de la instituciOr receptora del pago 
—  

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digtal (firma provista por a institución receptora del par': 

La informaciOn contenida en el presente documento correspolide a Ia Corttirrnacion de Abono g'nerada y firmada eleclrOnicamente per a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforree a In es:ablecido en Ia regla 20a. de a Circular 14/2017 emitida por el Banco vie 
Mexico, porlo que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tat inlormación. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Oninaoente a Ins usuarios del SPEI® que prop IJ L.•UIJOI (JUl cleL.t,ul,,,..oI,,t,rrtt Id 
informacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente padtados, ya sea con el Participor.le Emisor o con el Participante Recepto de Ia Orden de Translerencia 
Aceptada de vu interés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Coniprobante Electrdnico de Pago yb Jo lr Drden de Transferencia Aceptada quo e dio origen, el usuario deberd 
consultar ala entidad que a haya proporcionado el servicio de transferencia electrdnra via SPE: 0. a a entidad gee lieve Ia cuenta en Ia que se 
segtin corresponda. 

I-'aglna 1 de 1 

d epositaron los recursos, 



'FECHA: 

03-  7o9  
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

11 Io llFcI\cj-io\iL 

sTITU 1- 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANT!L 
ESTADO DE MExico 

 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite.  

BENEFICIARIO: 

4 IMPORTE $ — i -.' — j -.' 

:'  

Uj 1 pccFii \-uf /toc -  
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

c,( -  OZ\?OH 
ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

-Ti- 2112 0000000001 000000000000351 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 31,317.50 

CD 
DcudoD/S, 

rccdo, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 
- 

(Partida) 

Importe 

1$) 

D- 5100 208C03000 $ 33,143.52 

,r8241 jIj 208C03000 20302030106 132 2541 $ 33,143.52 

8221 ¶3 208C03000 

208 C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 ) - 5 
D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 1-351-11 $ 31,317.50 

H- 4399 208C03000 1-1-1. $ 1,826,02 

H- 

CON CE PTO 
$ 

()p6O c.C. od Q(C emPQA 3U\N\31 c4cO - 3, kCO, U' rv'5A I 



S 755, 1 05 

24 de jun10 de 2019 

16:35:40 horas 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

   

DICIPA SA DE CV 

00P79051 1036 

Titular de Ia cuenta 

 

   

RFCICURP 

  

   

CLABETarjeta de débitoNUmero  
de celular 

S P ' OSTEMS SE 

Id 
Fags; mds rOpidos yseguros 

Fecha de operaciôn en el SPEI® 17 de junlo de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneticiaria* 17 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:29:45 horas 

Concepto del pago CR26631 CP0432018!R01515 

Monto 

VA ICC 

Referenda numérica

dave de rastreo

Ordenante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Beneficiarlo 

Institucidn receptora del pago 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP MI011213lB4 

CLABE,Tarjeta de débito,N6mero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero tie Serie del Certiftcado de Seguridad de Ia insffluciOn receptora del pago 

Cadena Original CinformaciOn del pago): 

Sello Digilal (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La irrformación contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firniada electrOnicamente par a entidad receptora del pago 
(Participante En-usor de Ia Confirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 10 establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida par el Banco de 
Mexico, par 10 que Oslo üllimo no tiene responsabilidad alguna sabre tal informaciàn. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido inicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electronicamente Ia 
información confidencial cuyo acceso y usa fueron previamente pactados, ya sea con 01 Participanle Ernisor 0 COfl el Particrpante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceplada de su interés. 

Para mayor iriforniación a aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de a Orden de Transferencia Aceptada que le dia origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proparcionado el servicio de transferencia electrónica via SPEllS o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en a que Se depositaron los recursos. 
segdn correspanda. 
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\sTiTU o 

MATERNO INEANTL 
ESTADO DE MExIco 

GOBCERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

217D13203/CR-OO1J ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

2112 0000000001 000000000000301 

C 

I 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

-  oi  
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEF1C1AR10: 

U (:  
IMPORTE . 

)TFCIFUTO C ( ( ,1fl 

 ifl 

C1F,L,1: (F PE: 0-.I 
/(0r 

jt 

0 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IMPORTE POR PAGAR:1 $ 750.111,00 1 

d 

Scta. 
Sscta 

(Prayecto) 

Ssscta 
(Partida) 

Import 

Cs) 

170100000 - -- - - $ /50.111:00 

8241_j -L 2170100000 20302020101 102 3541 $ 750.111,00 

5 8221 2170100000 2O_O OLOl O 102 
0- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H-- 82 2170100000 

2170100000 - 

D- 82 2170100000 f(.- 5-~.. 
H- 82 217D100000 3Q. 0 .3 
D- 2r/D100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

2170100000 

D- 82 2170100000 
- 

H- 82 2170100000 

2170100000 

0- 82 2170100000 

ft 82 2170100000 

H 2112 1t2-  I.- t- ( S /5011100 

I-I- 

H- 
-. 

CO NC F PTO 

ic-o 
-

0432c,t ERJkcto CE: cQJ%1OO CcT (ç  
h P'J I) c, P p P- OP CJ.j -

- 



Fecha de consulta 

Hora de corisulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

sP ' STW D 

Pages mOs rOpidas y  5e9V,Os 

24 de Junio de 2019 

16:37:21 horas 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 17 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 17 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria 14:29:35 horas 

Concepto del pago CR 26599 C 020 2018 

    

$ 681944.31 

0 0.00 

 

Monto 

lVA 

Referenda numérica 

Clave de rastreo 

  

    

  

     

       

Ordenante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de débitoNümero  
de celular 

Beneficia rio 

Institucián receptora del pago BANAMEX 

Titular de Ia cuenta DICIPA SA DE CV 

RFC/CURP 0CP790511 D36 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

N(miero de Serie del CedifiCado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituCiOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirrnación de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receplora del pago 
(Participante Emisor de a Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad. conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico. por lo que esle Cilimo no tiene resporisabilidad alguna sobre tat informacion. 

El presente Comprobanle Eiectrónico de Pago se emite con fines informalivos y estA dirigido Cnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron eleclrónicamenle a 
información confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con ci Parlicipante Emisor o con ci Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor información o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a a entidad que Ic haya proporcionado el servicio de transferencia electrônica via SPERS 0 a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos. 
segCn corresponda. 
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MATERNO INFANTIL 
ESrADO DE Mxco 

sTITU- 

GOBIERNO DEL 
ESTADO OF MEXICO 

4 IMPORTE 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-0O1/17 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

r,MPORTE POR PAGAR:1 $ 681.94,81j 

I)0000,,.IA Cta. Scta. 
1 Sst 

(I'royecto) 
Sssctzi 

('rtIda} 
Import.s 

($) 

5100 21701.00000 $ 681.944,81 

0 8241 2170100000 20302030106 L 10?. 3996 $ 681.944,81 

[ 1) 

H- 

82 

Q1OQjOt lot 
21.70100000j 

21701000001 

- 
___ 

r 
82 

8? 

2170100000 

2170100000 

iID1O0000 
/JJ — —_

-t 

EE - D 

H- 

0- 

82 ?17D100000 

82 

2170100000 

2170100000 

-r 

H- 8. 217D100000 

0- 

0 

H- 

82 

82 

211. 

4217D100000 

2170100000 

217010(X)30 

- 
r 

l.................... 
1.:,0:. 

—.-t------------_---_---.,.--._-...................._..._.._.____...____._i___._.....-----. 0- 

0- 

H 
... 

82 
--------.-------------.---- 

217D100000 

2171)100000 

--i--- 

S 681.944,81 

- -- - -— 

CONCE P 10 

  

   

eP2Q C0 - O20-  2o  L o tzozo r..sio .2L P*c- 



sp .  ; 
Pagas mds rdpidos p seqclras 

Fecha de consulta 

I-bra de consulta 

COMFROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

24dejuni0de2019 

16:39:44 horas 

Z4y 

Fecha de operacion en elSPEl® 17 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria 17 de jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:26:48 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26589 LP 008 2018 019 2018 Clave de rastreo 

$ 827940.04 

$ 0.00 

0 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO lnstitucion receptora del pago 3ANAMEX 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta ClCIPA SA BE CV 
DEL ESTADO,DE 

RFC/CURP IMIOl 12131B4 RFC/CURP DCP790511 D36 

CLABETarjeta de débitoNUmero 

de celular 
 CLABE,Tarjeta de débito,Nümero 

de celular 
 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOrrlero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciôn del pago): 

Seilo Digiti (firma provista por a instituciOn receptora del pago: 

La informaciôn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada eleclrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Contirmación de Abono) baio  su estricta responsabilidad. conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico. por 10 que este Citimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciàn. 

El presenle Comprobante ElectrOnico de Pago ye enlite con fines intormalivos y esld dirigido Unicamente a los usuarios del SPEII8 que proporcionaron electrónicamente Ia 
información confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con et Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Coniprobante ElectrOnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen. el usuario deberé 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el serviclo de Iransferencia eleclrOnica via SPEllS o a Ia entidad que lieve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segén corresponda. 
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FECHA: 

3I 
XCONTRA RECIBO N°: 

N9  

It 
GOBERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

\ ST ITO 

MATERNO INFANTIL 
EXTADO CE MEXICO 

 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEFICIARIO: 

áORTE  9L1 (v-I 

P \-t J(  I 
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IJ\1F UIL  L. E(lFo  

-  u(?Ql/Ol - ?C/ 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

IMPORTE POI PAGAR:( $ 82?.94O,0j_ 

C,, 

Orndoa/A Cta. Scta. 
Ssct.i 

- (Proyccto) 
.1. 

Ssscta 

(Partrda) 

importe 

($) 

0 5100 217D100000 
______ 

$ 827.940,04 

D- 8241 2110100000 203020201.01 132 2511 $ 827.940,04 

8221 2170100000 b%C..o OIOQI 
4,- .

. 

217D100000 

0- 82 2170100000 

H 82 2170100000 

0- 2170100000 ______ 
0- 82 2170100000 . jii5 - 
H- 82 . . 21701.00000 

0- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D1.00000 

0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

2170100000 

0- 82 21701.00000 

H- 82 2170100000 

H- 21.1.2 . . :L3o1-1.Q . $ 827.940,04 

r 

CO N CE PT 0 

JpcCo LP-Q 2ojO1ci -201.&  tRJ1c1Q.  D LP?jl!  Co'o QO_J2JJ3A F  
vc (-\ (J 0 5 c v' 



Pacns mac rdpi&,c yseqornc 

24 de junio de 2019 

16:41:23 hora 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

17 de jun10 de 2019 

17 de junlo do 2019 

14:18:33 horas 

Monto 

VA 

Referenda numérica 

dave de rastreo Concepto del pago CR 28590 iP 003 2018 010 2018 

Ordenante Beneficiario 

Institudión emisora del pago BANREGK) 

NSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

IMIO'112131B4 

CLABETarjeta de débitoNUmero  
de celular 

lnstituciôn receptora del pago 

Titular de a cuenta 

RFCICURP 

CLABETarjeta de débitoNOrnero 

de celular 

Titular de Ia cuenta 

RFCJCURP 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero do Serb del Certificado do Seguridad do a institucbori receptora del pago 
 

Cadena Oliginal (informaciOn del page): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciOn contenida en el presenle documento corresponde a Ia Confirrnacióri de Abono generada y firmada efedlrónicamente por Ia entidad receplora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacion de Abono) bajo su estncta responsabilidad, conforme a 0 establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 1412017 emilida por el Banco de 
Mexico, por lo que este illimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciôn. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Cinicamente a los usuarios del SPEIS que proporcionaron electrOnicarnenfe a 
inforrincidr confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Ernisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de esle Comprobante Electrônico de Pago yb de a Orden tie Transferencia Aceptade que le dio origen, el usuario deberà 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrônica via SPEI® o a Ia entidad que lleve Ia cuenta en Ia que se deposilaron los recursos, 
segin corresponda. 
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9? 825. 

2112 0000000001 000000000000301 

V \ STITtJS0  

I !-1 ':: 'z MATERNO INFANTIL 

ESTADO Os MSx'co 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

Si 1E .L. 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

RECIBO 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo a! Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEF1C1AR10: 

oC Fo: T1to H!( rFic \FoS /i N.iu 
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

L. (Th. L-CO ?O!/oio- ?oi  
STE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217013203/CR-001/17 

àORTE  

PAGAR:f$ 825.303,491 

C,,. 

r,mdo, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F-. 

Ssscta 

)Partda) 

mporte 

($) 

0- 5100 2170100000 $ 825.303,49 

8Z4l2Lt 2170100000 20302020101 , 102 ,- 3996 - $ 825.303,49 

8221 217D100000 7 Corf O1OotocOI o2 
D- 2170100000 

0- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 
0- 217D100000 / - - Z 
0- 82 2170100000 - ? :o 
H- 82 2170100000 

. 

0- 2170100000 

4)- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 
D- 217010001)0 

'D- 82 2170100000 
H- 82 2170100000 
0- 2170100000 
0- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 
H- 2112 1-30110 $ 825.303,49 
H- 

H- 
CON CE PTO 

C6, & LP-c)O -,1ZO O fr -  2O(
, 
 33\c O L t&roRO Co'io PciZ &v3A) 

s, o - 



61091)427 

$ 0 00 

 

26 de junio de 2019 

19:32:43 horas 
— -.-- 

Si, Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pgos ,nds ,-ápido y guros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 05 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria* 05 de junlo de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 16:20:06 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26916 PASIVO 2017 LP 012 2016 Clave de rastreo 

Ordenante Beneficiarlo 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO lnstitución receptora del pago BBVA BANCOMEk 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta 

DEL ESTADO DE 
WVVPL MEX 

 

RFC/CURP 1M1011213184 RFCICURP WME060404C97 

CLABE,Tarjeta de débito,NUmero CLABETurjeta de débito,NOmero 

de celular de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado do Seguridad do Ia instituciôn receptors del p:io 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

SeHo Digital (firma provista por Ia institución receptora del pagc;: .
La información contenida en el presente documento corresponde a a Confirmacion de Abonc generada y firmada electrônicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) baja su estricta responsabilidad, conforme a a acta)lecido en Ia regla 20a. de a Circular 14/2017 emitida par el Banco de 
Mexico, por Ia que este dltimo no tiene responsabilidad alguna sabre tat inforrnaciOn. 

El presente Comprobante Electrônico de Pago Se emite con fines informativos y estd dirigido Unca:nente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente Ia 
iriformaciôn confidencial cuyo acceso y usa fuerori previamente pactados, ye sea con el Participa te Emisar a con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferericia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informadiOn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberé 
consultar a Ia entidad que le haya propordionado el servicio de transferencia electrOnica via SPIES a s Is enlidaa que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda. 
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\
STIT(Jl-0  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

GUBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

:I?L MEx\(o _) f- 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D132031CA-001117 

I 
2112 0000000001 000000000002201 

CON CE PTO $ 610,904.27 

)FC-O OL2 —;P GiOo- 0E c'o 2c )Ht') 

OcsJ 

IMPORTE POR PAGAR:1 $ 610,904.27 

CO 
0dor/A, 

roedor 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

2112 208C03000 1-2-10. i— -23\--- Q ° $ 610,904.27 

208C03000 2 220 
82 208C03000 

208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 //)_-, -.-.T) 
H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 1112 208C03000 1-2. $ 610,904.27 

H- 208C03000 

H- 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N°  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno lnfantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3BENEFIClARlO: 

,jo ) o L F- 2o  /(y 

4IMPORTE 

-w 

t\r OUECfTO\ 
5FECHA PROBABLE DE PAGO: 

CUAO \E 

o/ .  



Pu90 móA ripidos y segssros 

26 de jun10 de 2019 

19:34:05 1pras 

$ 601306.15 

$ 0.00 

Monto 

VA 

Referencia nurnérica 

Clave de rastreo 

A SE '5505 

COMPROBANTE ELECTRONICO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 05 de junlo de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 16:20:06 horas 

Concepto del pago CR 26915 FASIVO 2017 LP 012 2016   

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

DE PAGO 

0 rde nan te B en eficia rio 
lnstitución emisora del pago BANREGIO lnstituciOn receptora del pago 3VJ;\ i5ANCGi 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular ne a cuenta \ANViL. MEX CO A Dii 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMl011213lB4 RFC/CUR P WM8060404097 

CLABE,Tarjeta de débito,NCimero CLABETurjeta de débito,NUmero  
de celular de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige e a Ciudad de Mexico. 

NOrnero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia institución receptoro del pago 

 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): .
La información contenida en el presente documento corresponde a a Confirmaciôn de Abono gnsra1a y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a Confirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 0 etabIecido en a regla 2Cc. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este Ciltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tel información. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago Se ernite con fines informativos y estd dirigido ün:csmcnte a los usuarios dcl SPEI® que proporcionaron electrdnicamente Ia 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ye sea con el Particpate Encsor 0 con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Pare mayor informaciôn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electránico de Pago y/o de a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electronica via SPE!® o a a srntidad que Ieee Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segün corresponda. 
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I  FECHA: 

-  ID'1 ?o  
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

sTITU 1- 

 

  

MATERNO INFANTL 

ESTADO Os MExICO GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

 

  

  

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

3 BENEF1C1AR10: 

p[  1FI(O S  
IMPORTE 

i(IFko ElS FSo  

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

  

 

217D13203/CR-OO1/17 

  

F 
2112 0000000001 000000000002201 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 
- --,---.-- 

Cth. 
De,dor/A, 

reedo, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 
D-  2112 208C03000 1-2-10. 2 I — JT.I - $ 601,306.15 

H   

208C03000 \- - 0 
82 208C03000 

D-  208C03000 

D-  82 208C03000 

H-  82 208C03000 

D-  208C03000 — 5 
D-  82 208C03000 

H-  82 208C03000 

D-  208C03000 

D-  82 208C03000 

H-  82 208C03000 

208C03000 

0-  82 208C03000 

H-  82 208C03000 
D- 208C03000 

D-  82 208C03000 

82 208C03000 

H-  1112 208C03000 1-2. $ 601,306 15  I
H-  

H-  208C03000 

H- 

5 601,306.15  
(4c LP-oO( jOoi_2oc 

3  JctQ fl CoEOO Ij tiio'i LQR #P  
WUJPL YVEc ° O CV 



Ordenante Ben eficia rio 

2 sP 26 de junio de 2019 

19:37:44 horas 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pogos más rápidos y seoros 

Li 0 DE PAGO COMPROBANTE ELECTRONIC 

$488912.15 

8 000 

Monto 

VA 

Referencia numerics 

Cave de rastreo Concepto del pago CR26921 PASIVO 2017 LP 012 2016 

Fecha de operaciôn en el SFEI® 05 de iunio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 do junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 16:28:23 horas 

lnstituciOn emisora del pago BAN REGIO lnstituciOn receptora del pago OOVA 9ANCOM.R 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl011213lB4 RFC/CURP 

WWPL MEXICO SA [ CV 

  

WME060404C97 

 

CLABE,Tarjeta de débito,N0mero CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad do Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguriciad de a instituciOn receptor7 c1 pago 
 

Cadena Original (información del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono genc-rada y firmada electrdnicamente par Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a Ia establecido en a regla 20a. de a Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, par lo que este i1timo no tiene reaponsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobante Electrônica de Pago se emite con tines informativos y estd dirigido imicamcnte a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente a 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamenle pactadas, ya sea coo el Participante Emisor 0 Ofl el Parlicipante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciôn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electronica de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dia origen, el usuario deberé 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPERS a a Ia enlidad que Ileve Is cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segUn corresponda. 
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MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

STlTti 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

F\ E (/ 

3 BENEFlClARlO:  

PL t 
4 1MP0R1E $ 

OC1'\  
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

QHo t4L Do i&1cs DocF ?c oo t'  

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

b 

21 7013203/CR-001/17 

tS(7 QD 

2112 0000000001 000000000002201 

CON CE PTO 488,912.15 

ç 1c LP- O(2_2O, 00% Zc%:? '5ERJiCtO f- COM. (12 = r n  E - r 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

IMPORTE POR PAGAR:J $ 488,912.15 

Co 
0,udor,/Ac 

,e,dor, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

2112 208C03000 1-2-10. \\__ 2OI— 0) $ 488,912.15 

0- 82 208C03000 \-- 2Z.O\- u.i,& 
82 208C03000 

D- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 ///,.Q-5.- 
D- 82 208C03000 fl 
H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 1112 208C03000 1-2. $ 488,912.15 

H- 208C03000 

H- 

L)t ft rvcri' CO A O c.J 



24 do Jun10 de 2019 

16:22:32 t_ 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaclon en el SPEI® 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficraria* 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

Concopto del pago CR 26579 OP 054 2016 

17 do junio de 2019 

17 de unio do 2019 

14:38:22 horas 

Monto 

VA 

Reterencia numerics 

Clave de rastreo 

Ordenante Beneficiaro 

 

Instituciôn emisora del pago 6ANREGO lnstituciôn receptora del pago 

Titular de a cuenta NS11TUTO MATERNO INFANTiL Titular de Ia cuenta 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMl0ii2i3li34 RFC/CURP 

CLABETarjeta do débito,NOmero CLABETarjeta de débitoNUmero 

de celular de celutar 

i90 821; 01 

*La hora de abono corresponde al huso horario quo rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero do Serie d& Celtificado do Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadera 01191 oThformaCiói: dei poqo. 

Seo LI'. :7 povls;14 701 IC rSJCCCl 1; ICCOptOIC CC: 

La inforinacion conlonida en ol prosente documonto correspondo a Ia Confirmaciôn do Abono gonerada y firmada electrónicamonte por a entidad recoptora del pago 
(Participante Emisor do Ia Coafirrnación do Abono) baio so ostricta rosponsabilidad, conforme a lo eslablecido en Ia regIs 20a do Ia Circular 14/2017 emitida porel Banco de 
Mexico, por lo quo este Oltimo no tione responsabilidad alguna sobro lal informacidn 

El presente Comprobante ElectrOnico do Pago so ornite con fines informativos y ostd dirigido Unicamente a os usuarios del SPEI® que proporcionaron olectrOnicamente Ia 
informacion corifidencial cuyo acceso y uso fueron previamento pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada do su interés. 

Pars mayor informaciôn 0 aclaraciones respecto de esto Comprobante Electrônico do Pago yb de Ia Ordon do Transferencia Aceptada quo le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia ontidad quo le llaya proporcionado ol servicio do transferencia eloctrOnica via SPEI® o a a enlidad quo Ileve a cuenta en a que so depositaron Ion recursos. 
segun corresponda. 
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MATERNO INFANTII. 
ESTADO DE MSxico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 0000000001 000000000000605 

9TITLJ 
7- 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

i72OI 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho iinicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFlClARlO: 

L/ C P- 5'-/-i°i 

'\)( FicirAJ\O) 
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

S0\  

4 IMPORTE 

S  6L ,q, 
eo 

IMPORTE POR PAGAR- $ 631.749,80 

Ct.,. 
Deudor.,/A, Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 

Ss5cta 

(Partda) 

Iniporte 

($) 

0- 5100 217D100000 $ 3.669,99 

) 8241 217D100000 20302030101 132 2511 $ 3.669,99 

8221 217D100000 

0- 5100 2170100000 $ 150.498,50 

D- 8241 2170100000 20302030103 132 2511 $ 150.498,50 

H- 8221 217D100000 

0- 5100 217D100000 $ 477.581,51 

0- 8241 217D100000 20302030106 132 2511 $ 477.581,51 

H- 8221 2170100000 

2170100000 

0- 82 217D100000 QAXo OMO*40\ckcQ tO c(9U \ O 

H- 82 217D100000 - 

D- 217D100000 

D- 82 2170100000 {• ,Q _j 
H- 82 217D100000 

0- 2170100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 2112 1-605•10 $ 631.749,80 

H- 4399 1 .1-1. $ 0,20 

H- 

CONCEFTO 

I  0co Cl'— 094- zci pcoJ ticLS oIrv'es-& 'i-i- CoL )O ED UCA  
5rOCV 



24 de junio de 2019 

16:31:30 hora 

:13868673 

$ C 

b d 
Pugos mds rdpidos p seguros 

Fecha de corisulta 

Hora de cortsulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEl® 17 de juno de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 17 de jun10 de 2019 VA 

Hora de aborio en a cuenta beneficiaria* 14:42.22 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26549 CA 020 2018 Clave de rastreo 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMIOl 121 31B4 

CLABE,Tarjeta de débito,NUmero  
de celular 

Beneficiarlo 
tnstituciôn receptora del pago 3ANAMEX 

Titular de Ia cuenta DICIPA SA D 3 

RFC/CURP Dt3P79051iD35 

CLABETarjeta de débito, Nümero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUrneio de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 

 

Cadena Original (informaciôn del pago): 

SeUo Digital (flrrna provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presonte documento corresponde a a ConfirmaciOn de Aborio generada y firmada eleclrOnicamente por a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme 510 eslablecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Eanco de 
Mexico, 0l 10 que este Cjltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido dnicamente a los usuarios del SPEKS que proporcionaron electrónicamente Ia 
informaciOn coilfidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ye sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Pare mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago yb de Is Olden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuarlo deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrónica via SPEI® o a Ia errtidad que Ileve Ia cuenta en a que se deposutaron los recursos. 
segón curresponda. 
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STITUr 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO OS MExico GORIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

31- 1Z.- 2oH7 
2CONTRA RECIBO N°: 

N° 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite.  

3 BENEFIC1AR10: 

S (  

éORTE  1, l3 6E(0. z  
ci SEIFTo OcIF7 EIS PF  

  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

tf -o7O - 7oI  
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-aol /17 

k0000O0U'E 000000000000301 

IMPORTE POR PAGiI $ 1.138.686,72 

CL., 
L)e,,do,,/A. 
,eedo,., 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyccto) 
F.f - 

Ssscta 

Partid) 

Importo 

($) 

0- 5100 2170100000 S 1.138.686,72 
217D100000 20302030106 102 3996 $ 1.138.686,72 

L J8221 217D100000 .•o 01 
0-- 2170100000 

0- 82 217D100000 
H- 82 2170100000 

217D100000 — 

0- 82 217D100000 --- 
1- 82 217D100000 - - 
D- 2170100000 

0- 82 217D100000 
Fl- 82 2170100000 

2170100000 
D 82 2170100000 
H- 82 217D100000 
D-  2170100000 
D- 82 217D100000 
H- 82 217D100000 
H- 2112 1-301-10 $ 1.138.686,72 
H- 

H- 

co c -o-- ' )E Q IJcioR o co 'k 2 RiE 1CrçQ AS ')A  
CI fr\ it Oi 

cv 



24 de junio de 2019 

15:59:29 horas sP Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pagm mds nfpidos y seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operación en el SPEI® 17 de junic de 2019 Monto 

Fecha de abono en a cuenta beneflciaria* 17 de jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneflciaria* 14:40:00 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 24996 AD 054 2016 004 2017 Clave de rastreo 

Ordenante 
lnstitución emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP Ml0i1213lB4 

CLABETarjeta de débitoNémero  
de celular 

Ben efici a rio 

lnstitución receptora del pago HSBC 

Titular de Ia cuenta GRUPO EOC!\, 2 

RFC/CURP GE0990820190 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUrnero de Serie del Certificado de Seguridad de a insUtuciOn receptora del pago 

Cadena Oriqinal (inforrnación del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciôn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrônicamente por a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a Ia establecido en Ia regla 20a. de a Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este Citimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Electrônico de Paga se emite con fines informativos y estd dirigido dnlcamente a los usuarios del SPEllS que proporcionaron electrônican-iente Ia 
información confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Parlicipante Emisor a con el Participante Receptor de Is Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor información o aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electronics via SPEllS a a a entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segun corresponda. 
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GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

GENTE QIJE TRABAJA ' LOGRA 

flGRANDE 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite. 

STITLJ)-0  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DL MExcco 

'FEC HA: 

-, ( — 

2CONTRA RECIBO N: 

 

I 
I 

3 BENEFlClARlO: 

l M PORTE: $ 

 

H 

  

r d 

    

ttCHA PROBABLE DE PAGO: 

—i -

( / 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/16 

n 
CODIFICACION 

Ct 

Deudor/Ac 

reedor 
Cta. Scta. 

Sscta 
(Proyecto) 

F.F. 
Ssscta 

(Partida) 
Importe 

($) 
D- 51ofl 217D100000 2-1 p.9cL90 
D- 82/J 217D100000 O2oO?-3O1O 25H 2I, / 9.&I 
H- 82 2 217D100000 

0- Si 0c 217D100000 

D- 82Lj1  217D100000 o? 3O 0 1 7I1 YI3 3O.ci 
H- 8221 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 / !/;\ S 
D- 217D100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 
) 

1 

H- 
- 

- / / / / 
CONCEPTO /,/ 

. 7/i)Lf72 1)  
Actcój os Ho, FN3,  

G 1k)Po EO(\ OE Ct) 



horas 19:25:39 

Concepto del pago CR 26918 CONV MOD PASIVO 2017 LP 012 16 

0 rd en ante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO lnstituciOn receptora del pago 

Beneficiario 
BB\JA BANCOMER 

CLABETarjeta de débito,N(imero  CLABE,Tarjeta do débito,Nürnero  

S i' " EROCYJCARIOS 

Fecha de corisulta 

Hora de consulta 

26 de junio de 2019 

Pqos mds ráphlos y sequros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operación en eF SPEI® 05 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 de junlo de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 16:20:06 horas 

rv:onto 

VA 

Rferencia numérica 

C!ave de rastreo 

oo 

 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular tie a cuenta 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 RFCICURP 

WvVPL MEXiCO SA DE CV 

/NME060404C97 

de celular de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad do Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instititciôn receot el paqo 
 

Caderta Original (informaciOn del pago): 

• Sello Digital (firma provista por a institución receijtora del pago): 

La informaciôn contenida en el presente documeato corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono grterada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a !o ectablecido en Ia regla 20a, de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este ültimo no tierte responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante ElectrOn/co de Pago se emite con fines informativos y estO ding/do riica nente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente Ia 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Part/c/panIc Em/son o con el Panticipante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interCs. 

Para mayor informaciôn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electron/co de Pago yb de a Orden de Transierencia Aceptada que le dio origen, el usuar/o deberá 
consultar a Ia entidad que le baya proporcionado el serviclo de transferencia electrOnica via SPE® .t Ia entidad que IIeve Ia cuenta en Ia qua se depositaron los recursos, 
segCn corresponda. 

Página 1 de 1 



p 

\STITU ?o 

MATERNO NFANTIL 

ESTADO OS MEXFCO 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

$ IMPORTE 
39I  .  

m ES.Nfr T5C(ED 

CQkJ\  i)  Pccu  L?--1/,- 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

2112 0000000001 000000000002201 

CONTRA RECIBO 

FECHA: 

-  /o19 
2CONTRA RECIBO N° 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente a! 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo a! Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite. 
BENEFICIARIO: 

LULA L M)((u :3I 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 636,394.56 

Ct 

Deudor/A, Cta. Scta. 
55cta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(ParticJa) 

Importe 

($) 

D- 2112 208C03000 1-2-10. i-2~Q 0 $ 636,394.56 

H- 

82 208C03000 
— Z-2i0 I — C 

82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 
.. --- 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 1112 208C03000 1-2. $ 636,394.56 
H- 208C03000 

H- 

636,394.56 

P(o LP OOl- t)E- W#ECOQ. Jo. .aA Ota 3(Z 2o 1-WJ cc- 
(jiQ) 9L fYE)&co  ,i o. csi 

CON CE PTO $ 



Beneficiarlo 

Institución receptora del pago BB\/A BANCOMER 

Titular de Ia cuenta ANPL MEXICO ;\ 

RFC/CURP WTv1E060404C97 

CLABETarjeta de débito,NUmero
de celular 

sp ;. 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

2of/ - 
24 de 1unio de 2019 

17:58:11.,_horas 
Pagos ma, cdpidos yseguros 

  

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

 

   

Fecha de operacion en el SPEI® 06 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 06 de junio de 2019 

Hora de abono en a cuenta beneficiaria' 14:06:18 horas 

Concepto del pago CR 26917 PASIVO 2017 LP 012 16 001 17 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular do a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1Ml0112 13164 

CLABE,Tarjeta de debitoNOmero  
de celular 

   

$ 38001625 

$ 000 

Monto 

VA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

  

   

 

 

  

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 

 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Se;lc Digital (firma provista por a flStIVC1Ofl receptora del pago) 

La informacidn contenida en el presenle docuniento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrOnicamenle por Ia entidad receptora del pago 
(Parlicipante Emisor de Ia Confirmacidn de Abono) bajo so estricta responsabilidad, conforme a In establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por Jo que onto Ciltirno no hone responsabilidad alguna sobre tel inforniaciôn. 

El prosonte Comprobante Electrônico de Pago se emite con fines informafivos y estd dirigido Cnicamente a los usuarios del SPEI® quo proporcionaron electrdnicamente Ia 
intormaCiOfl confldencial cuyo acceso y uso fueron proviamento pactados, ya sea con 01 Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia orden de Transferencia 
Acoptada de su ifltorés. 

Pare mayor informaciOn 0 aclaraciones rospocto de este Comprobante ElectrOnico do Pago yb do a Orden de Transferoncia Acoptada quo le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia ontidad quo 10 haya proporcionado 01 sorvicio do transforoncia eleclrOnica via SPEI® o a Ia ontidad que hove Ia cuenta en Ia quo so depositaron los rocursos, 
segdn corrosponda. 
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sTITLJ- 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO o MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

r ; iF10 QchF;T IL flSF  

LP- l?-2o)/l-? PC\ Ot 

217D13203/CR-001/17 ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

000000000002201 0000000001 2112 

CON CE PTO 380,016.25 

E C.. 

CONTRA RECIBO 
'FECI-IA; 

6- ()Lj 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite. 

3 BENEF1C1AR10: 

IMPORTE 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 380,016.25 

Ct 
Desdoro/Ac 

reode 
Cta. 5cta. 

Sscta 

)Proyecto) 
FE. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

Cs) 

D- 2112 208C03000 1-2-10. _3\_..0 $ 380,016.25 

k 

o82 208C03000 ,. - 

82 208C03000 

D- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 — 

D- 82 208C03000 .,.- 0 0 ? 
H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 1112 208C03000 1-2. $ 380,016.25 

H- 208C03000 

H- 

['A LP -Ot --2O! —O Fu(jo ( fCQ- t 6i-it Otc.- J7 -)J F"  

co 2  ri -cr,co CE / - 



$ 48i168.7 

0 0.00 

26 de jun10 de 2019 

19:27:24 horas 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pagos mds rdpidos p seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operación en el SPEI® 05 do junio de 2019 Monto 

Feclia de abono en Ia cuenta beneficiaria* 05 do jun10 do 2019 VA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria 16:20:06 horas ReFerenda numérica 

Concepto del pago CR 26920 PASIVO 2017 LP 012 2016 Ciave de rastreo   

sP A A. 

Orden ante Beneficia rio 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO lnstituciOn receptora del pago BBVA BANCOMER 

Titular de Ia cuenta . INSTITUTO MATEPANO INFANTIL Titular de a cuenta WWPL MEXICO SA DE CV 

DELESTADODE 

RFC/CURP IMlO 11213184 RFC/CURP 1ME060404C97 

CLABETarjetadedebttoNumero CLABETirI Fade debito Numero
de celular de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario quo rige en a Ciudad de Mexico. 

- NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de a nstituciOn receptorE del pago 
 

Cadena Original (inforrnación del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciôn receptora del pago): 

La I formaciôa contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacion de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participar,te Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a Ic establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por eI Banco de 
Mexico, par lo que este ültimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacián. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido dnicarnente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente Ia 
informaciôn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participar'te Emisor o con el Participante Receptor de a Orden de Transferencia 
Aceptada de su inheres. 

Para mayor informaciôn a aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electronics via SPEI® o a a entidad que Ileve a cuenta en Ia poe se depositaron los recursos, 
segCn corresponda. 
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r Pc ?C))- I  
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

\ ST ITO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExIco 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

IMPORTE 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

$
4s1  

U V1I( ((F10 vi I Ocio  

217013203/CR-OO1/17 

2112 0000000001 000000000002201 

Co N CE PTO $ 481,168.77 
T(\0 LPo oc -o !i- 

Ji(A.)(2L ivc, CC) 5 C') 
CO1VL[12-2cb ( ,'bunFM(?2E 2O Ho- 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

y 0c1 

2CONTRA RECIBO N°: 

N2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho tinicamente al 
beneficiarlo o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y rein iciar su trámite. 

3 BENEFlClARIO: 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 481,168.77 

Ct. 

Ddor,,/A, 

—'- 
0- 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

2112 208C03000 1-2-10. - - $ 481,168.77 

[?82 

H- 

208C03000 - 

82 208C03000 

D- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 . 1 ._ - 
0- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 1112 208C03000 1-2. $ 481,168.77 

H- 208C03000 

H- 



S • Id 
Foqo má rdpidos y e,os 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

26 de junio de 2019 

19:28:46 horas z(2qLcç 

-Hi 
Fecha de operacion en el SPEI® 05 de junic de 2019 Monto $ 514894 28 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 05 do jun10 de 2019 IVA $ 0 00 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 16:20:06 horas Referenda numérica  

Concepto del pago CR 26919 PASIVO 2018 LP 012 2016 17 Clave de rastreo  

Ordenante Beneficiario 
lnstitución emisora del pago BANREGIO lnstitución receptora del pago BBVA BANCOMER 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta WWPL MEXICO SA DE CV 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMIO11213IB4 RFC/CURP vVME060404C97 

CLABE,Tarjeta de débitoNümero   CLABETnrjeta de débitoNOrnero  
de celular de celLilar 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad de Mexico. 

NUrnero do Serie del Certificado de Seguridad de a nstituciOn receptorD 401 coca 
 

Cadena Original (información del pago): 

SeUo Digital (firma provista por a instituciôn receptora del pago): 

•

La i formaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia ConlirmaciOn de Abono gnerada y firmada electrônicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforrne a In estohiecido err a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este ültimo no tierre responsabilidad alguna sobre tal inforrnaciôn. 

El presente Comprobante Electrônico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido ünicarnente a los usuarios del SPEllEr que proporcionaron electrônicamente a 
formaciôn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participarite Emisor 0 con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 

Aceptada de su interCs. 

Para mayor informacidn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb ce a Orden de Transferencia Aceptada que Ie dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el serviclo de transferencia electrônica via SPEI® 0 a Ia entidad que Ileve a cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segiin corresponda. 
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\
ST ITO 

MATERNO INFANTIL 

ESTADO DE MExico GOBERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

514,894.28 $  

QFo £-01\\ O-2OT. RUCD cE cDMcCO ( ri f\fX) ?O1---(i cq 
L-VCa) ('L M(J ft. OE CJ 

CONTRA RECIBO 

FECHA: 

2CONTRA REdIB0 N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente a! 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BEN EFlClARIO: 

IMPORTE 

i  

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

5(f Z3 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTATACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

' j(Qt. 

2112 0000000001 000000000002201 

IMPORTE POR PAGAR:J $ 514,894.28 

Ctx 

Deudor,/A, 

recdor, 
Cta. Scta, 

Sscta 

(Proyecto) 
1.1. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 
D-  2112 208C03000 1-2-10. I- ?-2 - $ 514,894.28 
D- 82 208C03000 - - .H iO 

82 208C03000 
D-  208C03000 
D-  82 208C03000 
H-  82 208C03000 
D-  208C03000 

82 208C03000 ///_ T 
______________________________________ 

H-  82 208C03000 
D- 208C03000 
D-  82 208C03000 
H-  82 208C03000 
D- 208C03000 
D-  82 208C03000 
H-  82 208C03000 
D-  208C03000 
D-  82 208C03000 
H-  82 208C03000 
H-  1112 208C03000 1-2. $ 514,894.28 
H-  208C03000 
H- 



0 rde nan te 
Inst ituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITIJTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP M10112131B4 

Beneficiario 
BBVA BANCOMER 

VVWPL MEXICO Q/  ) - 

WME060404C97 

lnstitución receptora del pago 

Titular de a cuenta 

RFC/CUR P 

CLABETarjeta de débito,NUmero  CLABE,Tnrjeta de débitoNUmero  
de celular de celular 

SI,  
Pogos mds rdpidos y ~eguros 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

26 de junio de 2019 

19:30:59 Jaas-. 

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

  

Fecha de operación en el SPEl® 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 

Hora de abono en Ia cuenta beneflciaria* 

Concepto del pago  

05 de jun10 de 2019 

05 de jun10 de 2019 

16:28:23 horas  

Monto 

'A 

Referenda nurnérica 

Clave de rastreo  

$439852.53 

$ 0.00 

 CR 26922 PASIVO 2017 [P012 16 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad de Mexico. 

NUrnero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn recephrE 

Cadena Original (información del pago): 

SeIlo Digital (firma provista por Ia instituciôn receptora del pago): 

La informacion contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono g 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, confomie a v 

Mexico, por lo que este ültimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciôn. 

 

nerada y firmada electrdnicamente por Is entidad receptora del pago 
toblecido en In regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 

  

El presente Comprobante Electrônico de Pago so emite con fines informativos y estd dirigido Cinca 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participa 
Aceptada de su interés. 

 

rente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente Ia 
tv Emisor o con el Participante Receptor de Ia Ordert de Trartsferencia 

  

Para mayor información 0 aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb do 

consultar a Ia entidad quo le haya proporcionado el serviclo de transferencia electrónica via SPE! 
segun corresponda. 

 

a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
o a Ia eittidad que Ileve Ia cuenta en Ia que so depositaron los recursos, 
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MATERNO INFANTIL 
EsTAoo DE MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

IMPORTE 

fl(o iFo  ifF it 

0000000001 000000000002201 2112 

COEPTO $ 439,852.53 

c7 o L-P-- O! -oCo JoO -20 5i Jj CE -r'xy:. I-?R ..- ( '-V 

CONTRA RECIBO 
I  FECHA: 

I 
1- 

2CONTRA RECIBO NO 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario 0 SU representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite. 

3 BENEFlClARIO: 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

PQ3 L?-o —oL  /0o  ?6 I  
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURS 217D13203/CR-001/17 

9o0oo 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 439,852.53 I 

Ct. 

DeEdo,/A, 

reedore 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($1 

D- 2112 208C03000 1-2-10. \- - - $ 439,852.53 

208C03000 - - - ( 0 S82 

82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D 208C03000 { 2°i. () . 
D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 1112 208C03000 1-2. $ 439,852.53 

H- 208C03000 

H- 

) 



Fecha de consulta 

Hora de consutta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

SF 
Poqos mds rdpidos y sequras 

10 de juniode 2019 

18:03:09 horas 

Titular de Ia cuenta BRAUN AESCUL/-P I/C: 
MFXICO SA DE Cf 

RFC/CURP 11BA951010R72 

Fecha de operaciOn en el SPEI® lOde junlo de 2019 Monto S 838912 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

10 de jun10 de 2019 

14:17:13 haras 

VA 

Referenda numérica 

:' 

Concepto del pago CR 27095 SPDE 157 Clave de rastreo 

    

0 rd en ante 
lnstituciOn ernisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMII)112131B4 

CLABE,Tarjeta de débito,Nrlmero  
de celular 

Beneficiario 
InstituciOn receptora del pago rS\'A BANCOME 

CLABE,Tarjeta de débitoNümero 

de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciOn del pago): 

Seho D:g:tal (f:rrna provista por a nStitUCIOn receptora del pago): 

La inforniación contenida en el presenle documento corresponde a Ia ConfirrnaciOn de Abono generada y firmada eloclrónicainente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Ernisor de Ia Confirmaciôn de Abono) baio  su estricla responsabilidad, conforrne 5 10 estahlecido en a regla 20a de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que esle dltimo no liene responsabi!idad alguna sobre tal informacidn. 

Er preseiite Corriprobante ElectrOnico de Pagn se emite con fines informativos y estd dirigido diricamenle a los usuarios del SPEIO gee proporcionaron eleclrOnicamenle a 
informacion confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados. ya sea con el Participanle Emisor o con el Participanre Receptor de Ia Orden de Translerencic 
Aceplada de su interés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respec Je este Comprobante Eleclrdnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcioriadc el servicio de transferencia electronica via SPEI® 0 a Ia enlidad qué Ileve Ia cuenta en a que se depositaron os recursos, 
segdri corresponda. 
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MATRNO INFANTIL 
EsTADo oc Mexico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

4lM PORTE $ 

f 
ESTE CONTRA.- RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/1 7 

#N/A #N/A #N/A 

,s (OY : 

tC( C 

F-r'-oEEo 'j'rj(J 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 8,389.12 I 

Ct. 
Ddor/A 

redo,, 
Cta. Scta, 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($1 

D- 5100 217D100000 $ 8,389.12 

f 217D100000 20302010108 102 2541 $ 8,389.12 .8241 

8221 I 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

0- 82 217D100000 / //. 5 
H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 
H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 2112 — F — 1 3&I -i $ 8,389.12 

H- 

H- 
CON CE PTO 

1ITU10  

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONT RECIBO N: 

N9  
Este Contra- Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago serã hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Mterno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEF1C1AR10: 

5FECHA PROBABLE DEL PAGO: 



Fecha de consulta 06dejuni0de2019 

Hora de consulta 14:04:04 horas 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

sP 
- Pagos mtis rGpidos y 

" SISTEMO! PAGCJS 
EflJO\ICCS 

IaTEF.5ANCRIOS 

Fecha de operaciort en el SPEI® 06 de junlo de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 06 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13:59:53 horas 

Concepto del pago CR 25053 AD 012 2017 EXP 91718 TOTAL  

Monto 

IVA 

Referenda numérica 

dave de rastreo 

$ 1000000.00 

$ 0.00 

0 rden ante Ben eficia rio 
lnstituciôn emisora del pago SANREGIO Institucibn receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta PROVEEDORA DE HOSPITALES 

DELESTADODE DELVALLEDETO 

RFC/CURP IM101i 2131B4 RFC/CURP PHV8707295T4 

CLABE,Tarjeta de débito,Nümero 
de celular 

 CLABETarjeta de débito,Nümero 
de celular 

 

°La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de a nstitucióri receptora del pago 

 

Cadena Original (iaformaciOn del pago): 

SeUo Digital (firma provista por Ia flstitudiOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono generada y firmada electrOnicarnerite por Ia eiitidad receptora del pago 
(Participante Emisor deja ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 10 establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este dilimo no tiene responsabilidad algunä sobre tal información. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emute con fines informativos y está dirigido dnicamonte a los usuarios del SPEIi8 que proporcioriaron electrônicamente Ia 
informaciôn confidencial cuyo acceso y uso fueron previanlente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informacjôn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrdnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceplada que le dio origen, el usuarlo deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrônica via SPEI® o a Ia entidad que ileve Ia cuenta en a que se deposilaron los recursos, 
segdn corresponda. 
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ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

sTlTU?.0  2 

MATERNO !NFANTIL 

ESTADO DE MEx:co 

3 BENEF1C1AR10: 

IMPORTE 

Deudor/Ac 
reedor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 
D- 217D100000 ¶U. 'b5S.90 
D- 82 L/( 217D100000 z o3ooZo iI css 
H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 .-& 

D- 217D100000 

- 82 217D100000 ( 
)

j— 
H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

' 82. 217D100000 D JC) >1- 10- I 

82 217D100000 

217D100000 

82 217D100000 

82 217D100000 

217D100000 

82 217D100000 

82 217D100000 I 'O(0 OOC) 

1 1 SS,o.'10 

H- 
/ 

LuINLrIu /y' J (1 -q49j 
II)lc-o i) Q 

N\fo\N\ . 

/1' -  .2c27J 

?;(-j, EEU1 -(' çL 

Wi 

tF OFL- V4LLE rj 

CONTRA RECIBO 

5 FECIIA PROBABLE DE PAGO: 

FECHA: 

C0NTRA RECIBO N°: 

N° 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsabte del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  



sP 
Pagm ma, rápidos y sequ,O5 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 
4 

19 de juniode 2019 

17:08:31 horas 

Fecha de operacion en el SPEI® 17 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 17 de jun10 de 2019 

Hora de aborto en Ia cuenta beneticiaria* 16:28:15 horas 

Concepto del pago CR 24515 [P 002 2017 0112017  

Monto 

IVA 

Referenda numérica 

dave de rastreo  

$ 5,132,94&18 

$ 0.00 

 

Ordenante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMIOl 12131F34 

CLABE,Tarjeta de debitoNOmero  
de celular 

Beneficiaro 

Institución receptora del pago 3BVA BANCOMER 

Titular de Ia cuenta REC QUIMICA SA DE CV 

RFC/CURP RQU 110302 103 

CLABETarjeta de débitoNümero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero do Serie del Certificado de Seguridad do a instituciOn receptora del pago 

 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a institUciOn receptora del pago): 

La inforrnaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firmada electrônicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Parilcipante Ernisorde Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricia responsabilidad, conforme a lo establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, polio que este Citimo no tiene responsabilidad alguna sobre lal información. 

El presente Comprobante Electrônico de Pago Se emite con fines informativos y estd dirigido dnicamenle a los usuarios del SPEI® que proporcionarori electrónicamente Ia 
inforniacion confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Partidipante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaclOn 0 aclaraciones respeclo de este Comprobarite Eiectrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferericia electrOnica via SPEllS o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia qua se depositaron los recursos, 
segCn corresponda. 
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STiTLi.0  

IM PORTE: 

eFTO \'IL QkJ J1 CuAToi  

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 21 7D1 3203/CR-OO1/16 

JBIERNO DEL 
STADQ DE MEXICO 

GENTE QUE TRABAJA V LOGRA 

flGRANDE 
MATERNO INEANTIL 

ESTEEo GE MExico 

CONTRA RECIBO 

FECHA: 
-- 

2CONTRA RECIBO Nx:  

- - 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente ál 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite. 

3BENEF1C1AR10: 

(Ut'1(1  

HA PROBABLE DE PAGO: 

Oexi/Ac Cta. 
reedors 

COD!FICACiON 
Sctx

F
Importe 

- 3PrcyEcto) ,i'tida) ($) 
 _L.-  H .- 3 -- 'i o 

___ 25 a Z3o.oa D- j82 I OlO3o7oZ.DE b I 
H- 82ZJ  

D- 

27D:f'. OtO3OtOtOIO 9? •ASSOO 

Jli5  
FE.-  ±OO  

CONCEPi 

PP— 2zC, 6(- 0E ci.f 

H- 

H- 

H- 1928  

-  jI&33 T) 



19 de juniode 2019 

17:24:19 horas 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciôn en el SPEI® 17 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 17 de junlo de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:46:33 horas 

Concepto del pago CR 25289 AD 054 2016 004 2017  

Monto 

IVA 

Referenda numérica 

Clave de rastreo 

5 52344984 

 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl011213lB4 

CLABETarjeta de débitoNümero  
de celular 

Be neficia rio 
lnstitución receptora del pago HSEC 

Titular de a cuenta GRUPO FOLICA, S.A 

RFC/CURP GEO99082Q1.: 

CLABE,Tarjeta de débito, NOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La informacion contenida en el presente documento corresponde a a ConfirmaciOn de Abono generada y tirmada electrOnicamente par a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Conf'irrnaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida par el Banco de 
Mexico, por to que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacidn. 

El presente Comprobante Electrónrco de Pago se emite con tines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicarneote Is 
rnforn,acion contidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Ernisor o con el Participante Receptor dv Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor inforniacion 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb dv a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrónica via SPEI® o a a entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segCn corresponda. 
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uO F 
COD IFICACION 

Ct. 

Dedor/A 

redor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Iniporte 

($) 

D- 5 Q 217D100000 3 23 </99. 3 
D- 82 / 217D100000 C tO1LO7 o 0 tO t 3 23, 199. 
H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 2 
D- 2170100000 f 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

0- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 

H- 

H- 

CONCEPTO (q5v 2c /t1 // //'4 C  
IC,o/ 7Lo)- S )t 1)CJ1'. ciA' 4f-3 '{5,  
CoPr)) Ct\ (J 



$ 48734985 

$0.00 

19dejumode2019 

17:20:38 ipras 

Beneflciario 
tnstitución receptora del pago I-0BC 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

GCiJ0C) EGLICA, S.A. DE CV 

GE0990820190 

CLABE,Tarjeta de débito, NOmero  
de celular 

,sp  
Pagos mas rápidos y seguros 

Concepto del pago 

Si$T EMS 05 55000 Fecha de consulta 
ELLCTOOMRCS 

S ER SAN C 5 0 Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

17 de junio de 2019 Monto 

17 de juniode 2019 IVA 

14:42:06 horas Referenda numérica 

CR 24545 AD 054 2016 004 2017 dave de rastreo 

Fecha de operacian en el SPEllS 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

 

Ordenante 
Institución emisora del pago BANREGIO 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

M1011213184 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

*La hora de abono corresponde at huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUrnero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 

 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

SeUo Digital ,firma provista por Ia instituciOn receptora del pago); 

La informaciôn contenida en el presente documento corresponde a Ia CoofirmaciOn de Abono gerterada y firmada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta resporisabilidad, conforme a Ia establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida par el Danco de 
Mexico, polio que este ltimo no Irene responsabilidad alguna sobre tal informaciôn. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido unicamente a los usuarios del SPEllS que proporcionaron electrônicamenie a 
información confidencial cuyo acceso y usa fueron previamente poctados, ya sea con el Participante Emisor o con eI Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciôn a aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuaria deberé 
consultar a a entidad que le hays proporcionado el servicio de transferencia electrônica via SPEI® o a Ia entidad que Ileve Is cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segCn corresponds. 
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STlTLJ)-0  

$ l M PORTE: 

1
3L.jq . 

h 5) 
- t\k  

217D13203/CP-OQ1/lo ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

CODIFICACION 
CO. 

Deudor/Ac 

reedor 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

5sscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- S' 217D100000 

D- 82LiI 217D100000 o2_O:?cZo3rJto 
H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

0- 82 217D100000 r 

82 217D100000 

• 217D100000 

' 82 217D100000 

82 217D100000 

O5 
____ 

H- 

CONCEPTO'>,4, if:jy 2/21,?  

IPcc-o p&o4-o ooq -DR 5\L)t) 5)4 
Pu' X.tC L CU 

P 

CONTRA RECIBO 

'FECHA: 

7o ' 
2CONTRA RECIBO N°: 

 

ESTADO DL MEXICO 

GENIE OJE TRABAJA V LOGRA MATERNO INFANTIL 

GRANDE 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho tinicamente al 
beneficiario o su representante legal. El lnstituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3BENEFlClARlO: 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

7oi - 



GRUPO EOLICA S.A. DE C.V. 

CONTRATO DAF/SA/DRM/HGO/AD-054-2016/004-2017 

PARTIDA PRESUPUESTAL $1,985,500.00 

2511 

FACTURA IM PORTE 
,

ONTRARECIBO UNIDAD 

A10210 $ 162,449.95 24545 HGO MAYO 

A10338 $ 162,449.95 
/ 

HGO JUN10 

A10504 $ 162,449.95 / HGO JULIO 

TOTAL $ 487,349.85 



Monto 

VA 

Referenda numérica 

dave de rastreo 

$ 8911923 

 

SP 
Pa gas mds rtipidos y 5e90r05 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

19dejuni0de2019 

14:54:36 horas 

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

  

    

Fecha de operación en el SPEI® 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

Concepto del pago CR 26853 CA 007 2019  

19 de jun10 de 2019 

19 de jun10 de 2019 

14:48:50 horas 

Titular de a cuenta 

RFC/CURP 

CLABETarjeta de débitoNOmero 

de celular 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

IMIOi 12131B4 

 

Beneficiario 
lnstituciôn receptora del pago BANAMEX 

Titular de Ia cuenta RECOLECTORA Y TRATADORA 
GARBAGE SA DE CV 

RFC/CURP RTG01O9i3BK4 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Ordenante 
Inst jtuciôn emisora del pago BANREGIO 

5La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

N9mero de Serie del Cellificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciôn del pago): 

Seio Dkittal (firma provista oor a instituciOn receptora del pago): 

La nformaciOn conlenida en el presenle documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Eniisor de Ia Conlirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 10 eatablecido en a regis 20a. de a Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este ültimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciôn. 

El presenle Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y esld dirigido jnicamente a los usuarios del SPEIES que proporcionaron electrOnicamenle Is 
informacion confidencial cuyo acceso y uso fueron previarnente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceplada de su inheres. 

Pare mayor intormacidn o aclaraciones respecto de este Comprobanle Electrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceplada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que he haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEI® o a Ia enhidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos. 
segdn corresponda. 
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0000000001 0000000000fl704  

89,119.23 MPORTE POR PAGAR:1 S 
CODIFICACION 

Cta. 

Dedore/A, 

reedor, 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5100 208C03000 $ 55,658.57 

,-'. 8241 c 208C03000 20302030106 132 3581 $ 55,658.57 

, 8221 S! 208C03000 - 
U- 5100 208C03000 $ 33,460.66 

U- 8241 ! 208C03000 20302020101 132 3581 $ 33,460.66 

8221 208C03000 

F)- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

U- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 1-1704-11 $ 89,119.23 
H- 208C03000 

H- 
- 

I D i Q ctotJ T!cPTE TiE1 
3P5oJ PI E_cili1 -per 2B\ P- c 

$ 

STITU1- 

MATERNO INFANTL 
ESTADO DL MEXrcO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

'/o -:  
FECHA P1IOBABLE DE PAGO: 

' 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho iThicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEFICIARIO: 

( r  •(flfl: 

'FECHA: 

1-OH oV 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

F (U. 1 C?L  
IMPORTE 

Cc1H .?,) 



571.64 

 

Beneficiario 
lnstituciOn receptora del pago i3ANAMEX 

RECOLECTOR! ( 

GARBAGE SA DE CV 

RTGO 109 t3BK4 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

CLABETarjeta de débito,NUmero  
de celular 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pages inns rópidas y seguras 

COMPROBANTE ELECTRONCO DE PAGO 

Fecha de operacian en el SPEI® 19 de junlo de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 19 de jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 14:48:50 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26800 CA 007 2019 Clave de rastreo 

19 de juniode 2019 2 
14:53:05 horas 

Ordenante 
InstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta 1NSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOrnero do Serie del Cerlificado de Seguridad de Ia institudOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La inforrnacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono generada y firmada electrOnicamente por Is entidad receptora del pago 
IParticipante Eniisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) baio  su estricta responsabilidad, conforme a In estabrecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este dltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido dnicamente a los usuarios del SPEllS que proporcioriaron electronicamenle Ia 
informaciôn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Trarisferencia 
Aceptada de su inlerés. 

Pars mayor intormadión 0 aclaraciones respeclo de este Comprobante Eleclrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que lx dio origen, el usuarlo deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de Irarisferencia electrOriica via SPEllS o a Ia enlidad qua lieve a cuenta en Ia que Se depositaron los recursos, 
segun corresponda. 
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STITU? 

MATERNO INFANTIL 

EsiDO DE MEXICO 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

( n- - _,1 
217D13203/CR-OO1/17 ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

BEN EFICIARIO: 

IMPORTE 
- q5\  .BI 

1W 
Lcri--' N' 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N2 2  

IMPORTE POR PAGARj $ 70.571,84 

Ct, 
De,dor,/A 

reodor.. 
Cta. Scta. 

208C03000 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

)Prtida) 

Importe 

CS) 

D- 5100 $ 46.353,14 

D- 8241 208C03000 - 20302030106 132 3581 $ 46.353,14 

- 8221 Si 208C03000 

5100 208C03000 $ 24.218,70 

0- 8241 208C03000 20302020101 132 3581 $ 24.218,70 

H- 8221 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 - 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 

)J.. 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 1-1704-11 $ 70.571,84 

H- 208C03000 

H- 208C03000 

CON CE PlO 

JQ\&o ECc..'ON. TR M4TE 1 1 rM!Erc -. flcoc.) !rJP1L  
\_ af--r\OoQP G#kQF{ 4 £ C'] 



$22247770 

000 

T;Lj 
19 de jun10 de 2019 

15:06:40 horas sP Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pagas mns rapidr,s p seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacian en el SPEl® 19 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 19 de junio de 2019 VA 

Hora de abono en a cuenta beneficiaria° 15:06:14 horas Referenda numérica 

Clave de rastreo Concepto del pago CR 26812 AD 002 2019 004 2019 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABETarjeta de debitoNOmero  
de celular 

Ben eficia rio 
lnstituciôn receptora del pago 

Titular de a cuenta SERVICIOS OF REACCION Y 
SEGURIDAD ROC SA 

RFC/CURP SRS1602109R0 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero 
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

N0merc.i de Serie del Certificado de Seguridad de a institucion receptora del pago 
 

Cadena Original (infonnaciOn del pago): 

Seic Digital (firma provista por a instituCiOn receptora del pago): 

La informacion contenida en el presenle documento corresponde a a ConuirmaciOn de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirrnaciôn de Abono) balo  su estricta responsabilidad, conforme a to establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida par el Banco de 
Mexico, par lo que este Citimo no Iiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante EleclrOnico de Pago Se emite con fines informativos y estd dirigido dnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente In 
informacion confidencial cuyo acceso y usa fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de nate Comprobante Electrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el serviclo de Iransferencia electranica via SPEI® o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en In que se depositaron los recursos, 
segun corresponda. 
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MATERNO INFANTIL 
ESTADO OS Mxco 

ST IT U 7- 

OBJERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

217D13203/CR-OO1/17 

,/ 
t_- __J 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

RN/A  tiNJA  

,p.• 9'!J I 7-5C 3Ei' 

CODFICACI6N 

Ci. 
Sodn,iA, Cta. Sct. 

Sscta 
(Proyecto) 

FE. 
Ssscta 

(Partida) 
Iniporte 

($) 

I) 5100 208C03000 - S 24 147 09 
8241 208C03000 20302020101 132 3381 $ 24,147.09 
8221 208C03000 

0- 5100 208C03000 $ 1,752.91 
r -  8241 208C03000 10304010101 132 3381 $ 1,752.91 

• -i- 8221 
I D- 5100 208C03000 $ 88,800.00 

D- 8241 208C03000 20302030101 132 3381 $ 88,800.00 
H- 8221 E,\ 208C03000 
0- 5100 208C03000 $ 3,700.00 
0:  8241 208C030O0 20302010108 132 3381 $ 3,700.00 
H- 8221 208C03000 
0-  5100 208CÔ3000 $ 111,00'.).oO 
0- 8241 208C03000  20302020101 132 3381 $ 111,000.00 
H-  8221 208C03000 

208C03000  
o  82 208C03000 
H- 82 208C03000 ç 

- )- \ i-4 .. 
2112 208C03000 $ 222,477.70 

rH 

4399 208C03000 1-1-1. $ 6,922.30 
- 

[c (o FD -2ol°  ]oQJ  -o° ' I  tij - 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO NO 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

IMPORTE 

r - 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

-3o -  2o /- 

2?t LI1. C  

1IL eAZCCIFTb\ 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

13 de juniode 2019 

14:00:02 horas 

Pagos mus répidas ysrqurns 

Beneficiario 

Instituciôn receptora del pago SCOT ABANK 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP ND 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

-/ 

Fecha de operación en el SPEI® 13 de junio de 2019 Monto $ 1 34801 .84 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13 de junio de 2019 IVA $ 000 

Hora de abono en a cuenta beneficiaria* 2:46:09 horas Referencia numérlca 

Concepto del pago CR 26610 LP 027 2018 005 2019 Clave de rastreo  

Ordenante 
lnstitucidn emisora del pago 13ANREGIO 

Titular de Ia cuenta 1NSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CIJRP 1M1011213164 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOri receptora del pago 
 

Cadena OriQinal (informaciOn dcl pago: 

Sello Digital (firma provista per a instituciOn receptora del page): 

La informaciôn contenida en el presente documento corresponde a Ia Contirmaciôrr de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia enlidad receptora del pago 
(Participanle Emisor de Ia Confirrnaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a to eslablecido en Ia regia 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por to que este ditimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobante Eleclrónico de Pago se enlite con fines informativos y estd dirigido Ctnicamente a los usuarios del SPEIO que proporcionaron electrónicamente Ia 
informacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su inlerés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuarlo debera 
consultar a Ia entidad qua le haya proporcionado el serviclo de Iransferencia electronica via SPEI® 0 5 Ia enlidad que lleve Ia cuenla en Ia que se depositaron los recursos, 
segCn corrasponda. 
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'FECHA: 

I 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

   ST1TLJ7 0  

II 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

  

   

 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE Mxico 

 

    

    

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho nicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

P  
'IMPORTE 

L i 

U t'\itrj C C1U t'\tL O(ilCiFu U  
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

LP-o - u\  /DS- 7o  
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

  

 

217D13203/CR-OO1/17 

  

oArf$ 1.134.8Ol,84[ 

De,,dorIA, 
reedor, 

Cta. Scta. 

208C03000 

Sscta 

(Proyecto) 

Ssscta 

(Partuda) 

Importe 

($) 

5100 — $ 1.134.801,84 

D- 8241 208C03000 20302030106 132 2541 $ 1.134.801,84 . 8221 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 
D.- 82 208C03000 

— S 
H- 82 208C03000 
D 208C03000 
D- 82 208C03000 
H- 82 208C03000 

208C03000 
D- 82 208C03000 
H- 82 208C03000 
0- 208C03000 
0- 82 208C03000 
H- 82 208C03000 
H- 2112 208C03000 \ - $ 1.134.801,84 
H- 208C03000 
H- 208C03000 

CONCEPTO 

(orQ 3'\5r??D~ Tott ¶P-Io5 



S HOER BAN C HRO S 

Pogos mds rep/dos y seguros 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

28dejun10de2019 2 6g 

00 
17:40:29 horas 

Fecha de operacion en el SPEI® 28 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 28 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:41:43 horas 

Concepto del pago CR 26838 AD 002 2019 004 2019 

Ordenante 
lnstitución emisora del pago SANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMIOl 12131134 

CLABETarjeta de débito,NOmero  
de celular 

Monto $ 85696 90 

IVA $ 0.00 

Referencia numérica

Clave de rastreo

A s 

Beneficiarlo 

lnstituciôn receptors del pago BAJIO 

Titular de a cuenta SERVIC1OG Di). IEACC11JN Y 
SEGURIIJADROCSA 

RFC/CURP SRSIBO21O9RO 

CLABE,Tarjeta dc débito,NUmero  
de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie. del Certificado de Seguridad de Ia institucion recekora del p 

Cadena Original (inforrnaciOn dcl pago): 

Seilo Digital (firma provista por a nstitucion leceptoroi dci pqo: 

La informaciôn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono generada y firmada eleclrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participarste Ernisor de a Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a to establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este dltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Etectronico de Pago se emite con tines informativos y estd dirigido ünicamente a os usuanos del SPEI® que proporcionaron electrónicamente Ia 
informacidn conlidenciat cuyo acceso y uso fueron previalnente pacledos, ya sea con el Parlcipante Erneor a con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Pare mayor informaciOn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yio de a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a a entidad que le haya proporcionado at servicio de transferencia electronica via SPEllS o a a errLdnd qua Ieee Is cuenla en Ia que Se depositaron los recursos, 
segCsn corresponda. 
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STITtJi-0  

MATERNO INFANTIL  
ESTADO DE MSXICO 

GOBERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

4 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

E   
4 IMPORTE $ f G / 

L), b I . I 

rw 

FECHAPROBABLEDEPAGO:
FoS  

D 
1: 

ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

STt1(toJ 3 fl3 

Ct. 
De,,do,/A 

reedor 
Cta. Scta. 

Sscta 
(Proyecto) 

F.F. 
Ssscta 

(Partuda) 

$ 

Importe 

($) 

88.8bJ,00 5100 208C03000 

D- 8241 I 208C03000 20302030101 132 3381 $ 88.800,00 

- 8221 5( 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 _______2Q803000 

208C03000 

82 208C03000 1H2— 
H- 82 208C03000 

208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- - 82 208C03000 

H 2112 208C03000 z_- — $ 8569690 

F
H- 4399 208C03000 1-1-i, S 3.103,10 

208C03000 

PE-D PD-()D o' OLJ_2o CoQ \c (•) 
cJJ, :EQ\\J cto EtQ ?r F 



Banca Electrónica Banregio, Solicitud do Transferencia Nacionat SPEI 

Comprobante de Ia Sollcitud de Transferencia realizada a través de tu servicio de Banca 

Electrónica Banregio. 

Transferencia Nacional SPEI En Verificación 

Cuenta Origen: 

Cuenta Destino: 

Banco: 

Monto: 

Concepto de Pago: 

Folio de Ia 

transacción: 

Usuarlo solicita: 

Fecha solicita: 

Usuarlo autoriza: 

Bandejadeen... 1637 

® Correo no deseado 84 

Borradores 71 

Elementos enviados 

IFJ Elementos elimina... 1 

Archivo 

Historial de conversa... 

Carpeta nueva 

**********O2IINSTITUTO MATERNO INFANTIL DEL ESTADO 

DE MEXICO 

*4006 PEI4A GAS S A DE C V 

BAN ORTE/IXE 
$518,468.50 
CR 26861 CA 006 2019 

 

MONICA PEREZ SANTIN 

28-06-2019 14:38:10 

MONICA PEREZ SANTIN 

G\ \ 
- _••% 

1/7/2019 Correo: Subdireccion de Finanzas - Outlook 

,P Buscar 

+ Mensaje nuevo ) Responder Elirninar Archivo ® No deseado '-' ' Limpiar Mover a '-' Categorizar 

Verificador 

Si tienes tienes dudas, llániarios at Centro de Atencidn a cliente: 

Monterrey al 2267 3446 
Resto del Pals at 01 81 2267 3446 
Estactos Undos y Canada all 866 4320 550 

IMPORTANTE 

Este correo electrOnico as confidencial, está legalmente protegido y/o puode 000tener información privilegiada. Si usted 

no es su destinatario o no es alguna persona autorizada par dste pars recibir sus correos electrónicos, NO deberd usted 

utilizar, copiar, revelar. a tomar ninguna acciOn basada en este correo ele"trdnco a cualquier atm informaciOn incluida en 

el (incluyendo todos los documer,tos adjuntos). 

Si to ho recibido par error, por favor nolificlue at emisor e inmedralamente bdrrelo de forma permanenle y deslruya 

cualquier copia impresa. En caso de que el correa está dirigido a alguno de r'uestrOS ciienteS. a opinion a recomendaciOn 

contenida está sueta a las condciones regulatorias de Banregio que resulten aplicobles a a los acuerdos comerciales 

suscritos con el cliento. 

This e-mail is confidential. it may be legally protected and/or may Contain privileged information. If you are not the 

addressee or authorized to receive this for the addressee, you must NOT use, copy, disclose, or take any action based on 

this message or any other information herein (including attachments). If you have received this e-mail in error, please notify 

the sander end immediately and permanently delete it and destroy any conies of it that were printed out. When addressed 

to our clients any ooiniorrs or adviqe contained in this internet e-mail is subiect  to the terms and conditions expressed in 

any applicable governing Barrregio terms of business or client engagement teller. 

Actualizar a Office 365 
con Caracteristicas de 
Outlook Premium 

gS 

https://outlook.live.com/mail/inbox/id/AQMkADAwATYwMAltZTAzMS1  hMzUyLTAwAi0wMAoARgAAA5ebkwfUfmpCtS%2BTZRzhsEAHAN0RPm VS 1G... 1/1 



\
sT ITO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO CE MEXICO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO IDE MEXICO 

C(j EI 

oI 

P 

UN/A AN/A #N/A 

CON CEPTO $ 

oDL d4  
5A 0 cV 

( /- 

IMPORTEPQRPAGAR:I $ 518,463.50 
CODIFICACION 

Ct. 
Ddo,/A, 

r. 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partiaa) 

Importe 

($) 

5103 208C03000 $ 363,842.80 

8241 208C03000 20302020101 132 3121 $ 363,842.80 

8221 5j 208C03000 

5100 208C03000 $ 154,625.70 

D- 8241 I 208C03000 20302030106 132 3121 $ 154,625.70 

H- 8221 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 S 
D- 208C03000 / 
D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

3- 208C03000 
:.) 32 208C03000 

• H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 - $ 518,468.50 

H- 208C03000 

H- 

CONTRA RECIBO 
FEC HA: 

l,j  

C0NTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEF1C1AR10: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTATACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-0Q1/17 

IMPORTE 

5 FECHA PROBABLE IDE PAGO: 

5i C() 50 

L  



(4) 

1/7/2019 Correo: Subdireccion de Fnanzas - Outlook 

Outk> - k P Buscar ( 

+ Mensaje 4) Responder \' lJ Eliminar Archive ® No deseado '' •' Limpiar Mover a " Categorizar 

Bandeja de en... 1636 Banca Eectrónica Banregio, Sohcitucl de Transferencia Nacional SPEJ 

& Correo no deseado 84 Banregio <nojeply@banregio.com> 

Vie 28/06/2019 02:37 PM 
7 Borradores 71 Usted; betectronica@banregio.com  

Elementos enviados 

elimina.. 1 

Archivo 
1- 

Historial de conversa... 

Carpeta nueva 

Actualizar a Office 365 
con Caracteristicas de 
Outlook Premium 

Comprobante de a Solicitud do Transferencia realizada a través de tu servicio de Banca 

Electrónica Banregio. 

Transferencia Nacional SPEI En Verificación 

Cuenta Origen: **********02-1INSTITUTO MATERNO INFANTIL DEL ESTADO 

DE MEXICO 

Cuenta Destino: **************4006 PEIA GAS S A DE C V 

Banco: BANORTE/IXE 
Monto: $128,400.00 

Concepto de Pago: CR 26860 CA 006 2019 

Folio de Ia  

transacción: 

Usuario soticita: MONICA PEREZ SANTIN 

Fecha solicita: 28-06-2019 14:36:10 

Usuario autoriza: MONICA PEREZ SANTIN 

Si tienes tienes dudas, tiamanos at Centro de Atenciôn a ctiente: 

Monterrey al 2267 3446 
Resto del Pais at 01 81 2267 3446 
Estados Unidos y Canada all 866 4320 550 

IMPORTANTE 

Este correo electrónico es confidenciai. está tegalmente protegido yb puede contener inforrnaciôr prMtegiada. Si usted 

no es su deatinatario a no as alguna persona autorizada par éste pare recibr sus correos electrônicos, t'tO deberd usfod 

utitizar, copiar, revetar, a tomar ninguna acciOn besada en este correo eiectrOnico 0 cuatquier of ra nformación incluida en 

el (inctuyendo todos las docurnentas adjuntos). 

Si to ha recibido pot error, por favor notftquo at emisor e inmedialamenle bórrelo de forma permariente y destruya 

cuelquer copia impress. En caso do que ol correa estd dingido a alguno cc nuestros ctientes. Ia opiniOn o recomendaciOn 

contenida está sujeta a las condicianes regutaloras de Banregio que resultea aplicabtes o a los acuerdos comerciates 

suscritos con el cliente. 

https://outlook.Iive.com/mail/inbox/id/AQMkADAwATYwMAltZTAzMS1  hMzUyLTAwAi0wMAoARgAAA5ebkwfUfmpCtS%2BTZRzhsEAHAN0RPmVS1 G... 1/1 



sTITU1- 
\ 9 0 

MATERNO INFANTIL 

ESTADO DE MExico GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

IMPORTE $ 

E C Ift) 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-O01/17 

05( jc. 
/ 

CONCEPTO 

OPcô (- o-o ' Cc'ciaPo D As LP, CôQk' L. 5 10 I f? I 
F-~ -3 H PiJ C 

IMPORTE POR PAGAR:1 $ 128,400Thô] 
CODIFICACION 

Ct. 
Deudor/Aj

,

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Prtida) 

Importe 

($) 

D- 5100 208C03000 $ 128,400,00 

D- 8241 208C03000 20302020101 132 3121 $ 128,400.00 

8221 208C03000 

U- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 — 5 — 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 1J - _- 55' —) $ 128,400.00 
H- 208C03000 

CONTRA RECIBO 

'FECHA: 

9 O 'o  
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno lnfantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

BENEFICIARIO: 

Er 

L100. oO 
ool 

cfl  
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 



Pages mgi rOpidas p  seguros 

28dejuni0de2019 

17:55:16 horas 

Fecha de consulta 

Hora de consu!ta 

COMPROBANTE ELECTRONCO DE FAGO 

Fecha de operaclon en el SPEI® 28 de junlo de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 28 de junlo de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 14:46:21 horas Rererencia numérica 

Concepto del pago CR 26828 CA 006 2019 Clave de rastreo 

Ordenante Be neficia rio 
Inst itucidn emisora del pago SANREGIC lnstitución receptora del pago 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131E34 RFCICURP 

CLABETarjeta de débito,NOmero CLABETarjeta cle débito,Nümero 
de celular de celular 

5La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUrnero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn rece.ora di 
 

Cadena Original (irtformaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La informaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo so estricta responsabilidad, conforrne a lo eslablecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida p01 el Banco de 
Mexico, porlo que este i1timo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacidri. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se ernite con fines intormativos y esta dirigido dnicamente -a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente Ia 
informacjOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con et Participante Emisor 0 con el Partic®ante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su inheres. 

Para mayor informacidn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago yin de a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario debera 
consultar a Ia enhidad que le haya proporcionado el servicio de trarisferencia electronics via SPEi® 0 a Is entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que Se depositarori los recursos. 
segUo corresponda. 
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r tE (..J- 

rt- 

N) 
\ sTITLJ70  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MEco 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

IMPORTE 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

CONTRA RECIBO 

\)CLO(I1O  
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

rr I 

'/ OCC- p(*),c1 

1 

CON CE PlO 

0 

60.068,10 

\c
ri;td9  pAOc—c22O c

&f\S4_-P-CQ?. tL •\ 

c- 2-0 L 2, t-3'c,01 (J GAS 5f OE CV' 

4O3.85O,1O 

Eta, 
OewIaa/Ac Cta. Scta. (Proyecto) 

F.F. 
5sta 

(Partida) 

Importe 

($) 

5100 208C03000 $ 4o3:8o;10 

D- 8241 J 208C03000 20302030106 132 3121 $ 403.850,10 

8221 5i 208C03000 
208C03000 

0- 82 208C03000 

h 82 208C03000 

U 208C03000 F 7 2 
- 82 208C03000 

H 82 208C03000 

0- '00004: 
0- 82 208C0000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208CO3Q0O 

H 2112 208C03000 24.1- f551-i, $ 34378200- 

H- 208C03000 

H- 208C03000 

L/ Q3 S0. 10 

'FECHA: 

02- O1- ZO1i 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFlClARIO: 



Fecha de operaciOn en el SPEI® 28 de junio de 2019 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria* 28 de junlo de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneflciaria* 14:46:21 horas 

Concepto del pago CR 26858 CA 006 2019 

Monto 

VA 

Referencia numérica 

dave de rastreo 

$ 452440 50 

3 0.00 

 

Fecha de corisulta 

Hora de consulta 

28 de junio de 2019 

17:54:11 horas 
Poqos mos rapidr.c y seqr 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO iQz 

a 

Ordenante Beneficiario 
lnstituciOn emisora del pago BANREG1O lnstituciOn receptora del pago ANot/TE1x3 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta PENA GAA CA DF CV 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl0i 1213184 RFC/CURP 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero CLABE,Tarjeta de débito,NOmero  
de celular . de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

Nümero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago - 
 

Cadena Original (inforrnacion del pago): 

Sello Digital (firma provista par Ia instituciOn receptora del pago): 

La informaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciór, de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia en/dad receptora del pago 
(Participante Emisorde Ia ContirmaciOn de Abono) baio su estricta responsabilidad, conforme a to establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida porel Banco de 
Mexico, por lo que este ui/mo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presents Comprobante Eleclrónico de Pago se ernile con fines informativos y está dirigido Unicamente a ba uauarios del SPEIIE que proporcionaron ebectrónicarnente Ia 
información contidencial cuyo acceso y uso fueron preniamerite pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de a Orden de Transferencia 
Aceplada de su interés. 

Para mayor i formacibn 0 aclaracionea respecto de este Comprobante Electrbnico de Pago yb de Ia Orden de Iransferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a a entidad que be haya proporcionado el serviclo de transferencia electrónica via SPEI a a Ia en/dad quo Ileve Is cuenta en Ia que se ctepositaron los recursos, 
segCn corresponda. 

Pagina 1 de 1 



GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

\\
sTiTU Q  

MATERNO INEANTIL  

ESTADO CE MEXICO 

$ 
L15LLiL) so 

(1 
l 0 ( t1 uf f 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

CONTRA RECIBO 
I FECHA: 

0Lg 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario 0 SU representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEFlCIARIO: 

IMPORTE 

n  
P •- c  CuFT  

3 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

NJA EJ/A 

LtgPORTE POR PAGAR:f $ 45'449.5Q 
—  

CODIFICACION 

Ct• 

Aeu,IAr/A Cta. Scta. 
Ssct 

(Prayecto) 
FF. 

Ssscta 

)PartiU) 

- Importe 

t$) 

5100 208C0300( $ 452,449.50 

8241 208C0300( 20302020101 132 3121 $ 452,449.50 

- 8221 5 208C0300( 

D- 208C0300C 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 ///-- 5-~ 
D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 - $ 452,449.50 
H- 208C03000 
H- 

YoCo-zc Jorio Dcp P. ccQ o!o q  
- 5 O cv - - 



SI,  
Pagos mOs rthpidos y sequros 

COMPROBANTE ELECTRON 

Fecha de consuRa 

Hora de consulta 

CO DE PAGO 

28 do junio de 2019 

horas 

kOL 
17:49:47 

SERViO3 LiE REACCIC)N Y 
)&JV1DAJ ROC SA 

RFC/CURP SRS1602109R0 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titularde Ia cuenta 

DEL ESTADC) DE 

RFCICURP M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmero CLABE,Tarjeta de déhito,N0rnero  
' de celular de celular 

S *La hora de abono corresponde al huso horario quo rige en Ia Ciudad de Mexico. 

Fecha de operación en el SPEI® 28 do Iunio do 2019 Monto $ 212,332.80 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 28 do junlo do 2019 IVA $ 0 00 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiauia* 14:40:25 horas Referericia riumérica 

Concepto del pago CR 26662 AD 002 2019 004 2019 Clave de rastreo  

e/i 

0 rd en ante Beneficiario 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO lnstituciôn receptora del pago BAIlO 

NOmero de Serie del CertifIcado de Seguridad de a nstitucián recc: 

Cadena Original (información del page): 

Selie Dgltai (firma provista per a InStitUCiOn receptore del paqo: 

La informaciôn contenida en el presente documerito corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firmada electrôriicamente por a entidad receptora del pago 
(Participante Enlisor de Ia ConfirmaciOn do Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a In eslablecklo en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida pot el Banco de 
Mexico, por lo que este Citimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciórr, 

El presente Comprobante Electrdnico do Pago se emite con fines informativos y estd dirigido uruicamonte a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente a 
informaciôn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Parucipante Emisor o con el Participante Receptor de a Orden do Transferericia 
Aceptada do su interés. 

Pars mayor informaciOn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago yb de Ia Orden de Transterencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrónica via SPEI® 0 a Ia eritinad quo Ileve Ia cuenta en Ia quo se depositaron los recursos, 
segOn corresponds. 
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L) 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

\
STITtJ7 Q  - 

MATERNO JNFANTIL 

ESTADO DE MExico 

'IMPORTE 

M. kJ 

#N/A #N/A #N/A #N/A 

CONTRA RECIBO 

'FECHA: 

JL CH c;\ 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEF1C1AR10: 

- F Qoc E  (i 

ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

S(o) \3 3. L 

212 L. o 

1 %Ti I FFs II  Qc 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 212,332.80 

CODIFICACION 

Ct. 

Oi,dor,/A, 

reedo,, 
Cta. 5cta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

5100 208C03000 $ 67,784.00 

8241 R 208C03000 20302030101 132 3381 $ 67,784.00 

8221 j 208C03000 

D- 5100 208C03000 $ 24,147.09 

D- 8241 Rf 208C03000 20302020101 132 3381 $ 24,147.09 

H- 8221 208C03000 

D- 5100 208C03000 $ 1,752.91 

D- 8241 208C03000 10304010101 132 3381 $ 1,752.91 

H- 8221 208C03000 

D- 5100 208C03000 $ 111,000.00 

D- 8241 208C03000 20302020101 132 3381 $ 111,000.00 

H- 8221 208C03000 

D- 5100 208C03000 $ 21,016.00 

D- 8241 208C03000 20302030106 132 3381 $ 21,016.00 

H- 8221 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 )//2.— —7 
H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 — -1 $ 212,332.80 

H- 4399 208C03000 1-1-1. $ 13,367.20 

H- 

$  

I-V'C) \O-w:- '-? F -2Q°i uco co  

5fJ KJQ3 O ciorJ 5fCLt 01 0 £O .- 5 C C_sI 

CONCE PTO 



sP 
Pogos mit répidos p Segurns 

Fecha de operacion en el SPEI® 

lOde jun10 de 2019 

18:10:01 horas 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

lOde junio de 2019 Monto $ 547546.68 

Fecha de abono ert Ia cuenta beneficiaria° lOde jun10 de 2019 VA $ 0.00 

Hora be abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:32:09 horas 

Concepto del pago CR 26806 CA 003 2019 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMI011213IB4 

CLABE,Tarjeta de débito,NOmero  
de celular 

Referenda numérica

dave de rastreo

Beneficiarlo 
lnstitución receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular de a cuenta GEL MEDICAL DISTRIBUC1ON 
CA DE CV 

RFC/CURP GD1060704AP8 

CLABETarjeta de débito, Nimero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del page 

Cadena Original (informaciOn del pagol: 

Sello Digital (firma provista por a nstituciOn receptora del pago): 

La informaclOn contenida en el presente documenlo corresponde a a Confirmaciôn de Abono generada y firmada eleclrônicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirinaciôn de Abono) bajo su eslricta responsabilidad, conforme a 10 establecido en Ia regIs 20a. deja Circular 14/2017 emitida por el 8anco de 
Mexico, por to que este Ultimo no liene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Eleclrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido dnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamenle Ia 
intormacion confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor 0 con eI Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor rnforrnaciôn 0 aclaraciones respecto de esle Corriprobanle Electrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuarlo deberd 
consultar a a entidad que le hays proporcionado el servicio de transferencia electrônica via SPEI® o a Ia entidad qua Ileve Ia cuenta en Ia qua Se depositaron los recursos. 
segCn corresponds. 
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FECHA: 

bO /(L1  
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

sTITU- 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INrANTIL 

ESTADO DE MxiCO 

 

0 
0 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFlClARIO: 

(U 
IMPORTE 

.SUI c -ii  

  

  

Lo' )J I SFI Joj  
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

L —  oc ?Oic'1 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-O01/17 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 547.546,68 

Ct, 

Dettdor/A, 

,eedor, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

5100 208C03000 $ 547.546,68 
D- 8241 TIT\ 208C03000 20302010107 132 3996 $ 547.546,68 
H- 8221 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

- 
0- 82 208C03000 r 
H-  82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D-  82 208C03000 

82 208C03000 

H-  2112 208C03000 1-258-11 $ 547.546,68 
H- 208C03000 

H- 208C03000 

I C\ OO? e O\C\ U E~ O Lcit'  
fV'EOc.AL Di-g &cc A OE cI 



lOde juniode 2019 

18:09:01 horas S P ;d 
Pages mds rdpidos p sequrco 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® lOde junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 10 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:30:16 horas 

Concepto del pago CR 26807 CA 003 2019 

Monto $546779.34 

VA 

Referenda numérica 

dave de rastreo

Ordenante 
lnstitución emisora del pago BANREG1O 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl0ii213iB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Beneficiarlo 

lnstitución receptora del pago BANORIE/IXE 

Titular de a cuenta GEL MEDlCAL DISTRIBUC1ON 
< )E CV 

RFC/CURP CD1060704AP8 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero 

de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOrnero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn dcl pago): 

Seflo Digital (firma provista por Ia nstituciOn receptora del pago): 

La informacion contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firmada electrOnicarnente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacidn de Abono) bajo Cu estricta responsabilidad. conforrne a 10 estabiecido en Ia regia 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico polio que este dltimo no liene responsabilidad aiguria sobre tal informaciOn. 

El presente Coniprobante Electrónico de Pago se emite con fines informalivos y estd dirigido dnicamente a los usuarios del SPEllS qua proporcionaron electrónicamerite Is 
nformaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ye sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciôn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrônica via SPEllS o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia qua se deposilaron los recursos, 
segin corresponda. 
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\STiTU o 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DL MEXLCO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

r) 3 /Q tc, 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 
BENEFICIARIO: 

CEL .t1Fc , t SI\ N1 
IMPORTE $ 5L?6 c1.3i 

CUNTI: L FECINThSSTrA1 Po ri.  
TFECHA PROBABLE DE PAGO: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

IMPORTEPORPAGAR4$ 546.779,34' 

Cta. Scta. 

208C03000 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

5100 $ 546.779,34 

D- 8241 -- 208C03000 20302020101 132 3996 $ 546.779,34 

8221 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 5 .. 
H- 82 208C03000 .._> 
D- 208C03000 

D- 82 208C03000 - 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H-  2112 208C03000 1-258-11 $ 546.779,34 
H- 208C03000 

H- 208C03000 

Ao CO3— DE DfViORIc, F(C "c'  
CL j)çpt, D(3rgpcOr'J . OE CV 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

lOdejuniode2ol9 

18:01:52 horas 

A  A5 sP 
Pcgm ma, rOpidas p seguras 

Beneficiario 

lnstituciOn receptora del pago BBVA BANCOMER 

Titular de Ia cuenta B BRAUN AESCULAP DE 
XICO SA DE CV 

RFC/CURP C9A951010R72' 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

S

S 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 10 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* lOde junio de 2019 VA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:16:32 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 2D49 SPDE 149 Clave de rastreo 

S 17.19004 

$ 0.00 

Ordenante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP iMl011213lB4 

CLABETarjeta de débito,Nümero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUnlec (IC Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptor a del pago 

 

Cadena Original (inforrnacOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia nstituciôn receptora del pogo): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacidn de Abono) bajo su estricta resporisabilidad, confornie a 0 establecido en Ia regIs 20a. de Ia Circular 14/2017 ernitids por eI Banco de 
Mexico, 01 10 que este dltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Electróriico de Pago se emite con fines inforniativos y estd dirigido i.inicamente a los usuanos del SPEI® que proporcionaron electrdnicamente Ia 
informaciôn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor I formaciôn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, eI usuario deberd 
consultar a Ia entidad que In hays proporcionado el servicio de transferencia eleclrónica via SPEllS 0 a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segCn corresponds. 
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STITU10  

MATERNO INFANTIL 

ESrADQ D Mcc!co 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA.- RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

2112 0000000001 000000000000105 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2  CONTRA RECIBO N°: 

N  

Este Contra- Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Mterno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 

extravIo de este documento; en su caso deberã reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEFICIARIO: 

5FECHA PROBABLE DEL PAGO: 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 17,190.04 I 
Ct. 

Dudor/A 

reedo, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

1$) 

D- 5100 208C03000 $ 17,190.04 

S8241 - 208C03000 20302010108 102 2541 $ 17,190.04 

8221 5 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 / 1/ 2 - S - 
D- 82 208C03000 / 
H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 . 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H- 2112 208C03000 1-105-11 $ 17,190.04 
H- 208C03000 

H- 

N CE PlO 

IPjqs,o 5P-fr-I Corv?J r\'\N< c4Ei')\C6G 
• (E LPrP O 'V\-Xj  (6 3ft O CLI 

$ 

,-- t1VCE•( e. fL.)fJ I 



ssTLourrvAcot, Fecha de consulta 28 de jun10 de 2019 

E Hora de consulta 17:58:04 horas 
Pages mds rdp,dos y seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

$ 545774.90 

S O.CC 

Fecha de operacion en el SPEI® 28 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 28 de jun10 de 2019 VA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria° 14:46:21 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26859 CA 006 2019 Clave de rastreo 

Orden ante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO NFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP M1011213164 

CLABETarjeta de débitoNümero  
decelular 

Ben eficia rio 
lnstituciOn receptora del pago E3ANORTEiIXE 

Titular de Ia cuenta PE1A GAS SA DE CV 

RFC/CURP iGA020606ENA 

CLABETarjeta de débito, NUmero
decelular - 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

Nl'imelo de Serie del Certiftcado de Seguridad de a rlstituciOn receptora del pago 
 

(;adena Original (inforrnaciOn del pago): 

Seiio Digital (lirma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciOn conlenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firmadn s ardnicamente por Ia enlidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmaciôn de Abono) baio  su estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en lore 0a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Barico de 
Mexico, per lo que este lIimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y está dirigido Cnicamente a os usu ,r,ou del SPEI® que proporcionaron electrOnicamenle Ia 
inforrnacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Ernisor 0 CO el ?articipante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceplada de su inlerés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Page yb de Ia Orden de Tr ruferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrônica via SPEI® o a Ia eritidad Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segun corresporida. 
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STITUr-0  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO OS Mxico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

C-QJ-2O (Ofjreo 'P ccy'T  -. 7 ,  

UN/A UN/A 

CONTRA RECIBO 
I  FECHA: 

Oct .  (H   
2CONTRA RECIBO N°: 

N2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Linicamente a! 
bene1ciario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

3 BENFlCIARlO: 

4 IMPORTE 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 
Crr V\ FTC OAo  So)/  

C - OO6 ?o 

UN/A J '_'__7_ -,-'' 

CODIFICACION 

Ct. 

Odor/A 

,codor 

Cta. 5cte. 
Sscta 

(Proyecto} 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5100208C03000 $ 545,74.9O 

*8241 1 208C03000 20302020101 132 3121 $ 545,774.90 

8221 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

1-)- 82 208C03000 

208C03000 ///-3- 
D- 82 208C03000 -. 

'H- 82 208C03000 

208C03000 
-t 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

H 2112 208C03000 J) is5q- ' $ 54577490 
H- 208C03000 

-H- 

CONCEPTO 

I 



S p : 
Pages mA, rdpidas y seguras 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONCO DE PAGO 

04 de juniode 2019 

15:58:05 horas 

kH 

SERVtCIO V ATENCON A 
H'SPFrALES UEXHO 

Titular de Ia cuenta 

Beneficario 

Instituciôn receptora del pago : 

RFC/CURP SAA071026i3A 

CLABETarjeta de débito, NOmero  

de celular 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 03 de junlo de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 03 de junlo de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:00:09 horas 

Concepto del pago CR26441 CA 006 2016 

Ordenante 
InstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO NFANTIL 

DEL ESTADO BE 

RFC/CURP M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  

de celular 

Monto 

VA S 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Sene de CeWficado de Seguridad de a instituciOn receptora del paqo 
 

Cadena Original (informack5n del pago): 

eUo Digital (firma provista por (a instituciOn reCeptorI del SHOC). 

La informaciôn contenida en el presente documento correspondo a Ia Confirrnaciôn de Abono generada y firmada electrónicanrente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia CorifirmaciOn de Abono) bajo su ostricta resporisabilidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emilida por el Banco do 
Mexico, por lo qua este 011imo no tiene responsabilidad alguna sobre tel informaciOn. 

El presenle Comprobante Electronico do Pago so emito con fines informalivos y esld dirigido 6nicarnente a los usuarios del SPEI® quo proporcionaron eleclrónicamente Ia 
nformaciOn confidoncial cuyo acceso y uso luoron previamonte pactados, ya sea con 01 Parlicipante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden do Transferencia 
Aceptada do su inlorés. 

Para mayor informacnon o aclaraciones respocto de este Comprobanto ElectrOnico do Pago yb do Ia Orden do Transferoncia Aceptada que 10 610 origen, 01 usuario deberd 
consultar a Ia enlidad quo le haya proporcionado el servicio de transferoncia eloctrOnica via SPEI® o a Ia ernlidad que Ileve Ia cuenta en Ia quo se depositaron los recursos, 
segCn corresponda. 
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4 IMPORTE 

ST ITO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO JNFANT!L 
ESTADO DE MExico 

 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N2  

Ete Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago serã hecho iThicamente al 
beneticiario o su representante legal. El lnstituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEF1C1AR10: 

5VCO '  t'tTt.&CXOt.i A OS?tiPLS LKc,,S'#% U4c  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

-2t 
ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 0000000001 000000000002504 I 

IMPORTE POR PAGAR: $ 446.808,00 
COD IFICACION 

Eta. 

Deudora/A, Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
Fl. 

Ssscta 

(Partkla) 

$ 

Importe 

($) 

446.88,00 D- 5100 2170100000 

- 8241 L4 217D100000 20302020101 132 2541 $ 446.808,00 

8221 217D1O000000))  COOt2 
0- 217D100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

0 82 217D100000 

H- 82 2170100000 - 

0- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

D- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 1-250410 $ 4116.808,00 

H- 

H- 

CONCEPTO 

I  Cy (4 - - Ot  fj\5tok.) Of  
AE'tOS, 5ER'co AIJC1Dt'J A i-A-La LIE 4O SI- OE CV 



Pages taOs r0p10os y seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

sP Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04 de junio de 2019 

15:36:40 horas 
23S 

tTh\ 
L .1 r, 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 03 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria5 03 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13:59:52 horas 

Concepto del pago CR 26352 CON\/ MOD LP 003 2018 010 2018 

0 rd en ante 
InstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl011213lB4 

CLABETarjeta de débito, NOmera  
de celular 

Manto 

IVA 

Referenda numérica 

dave de rastrea 

  

.79 256.15 

$ o:oo 

   

 

  

   

Beneficiario 
lnstituciOn receptora del pago 

 

Titular de Ia cuenta DiC:'I SA CE CV 

RFC/CURP J0P790511D36 

CLABE,Tarjeta de débita,NOmero  
de celular 

5La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificada de Seguridad de a institucion receptora del pago 
.,  

Caclena Onginal (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista par Ia instituctón receptora del pago): 

La informacjôn confer, Ida en el presente dacumento corresponde a Ia Confirmacion de Abono generada y firmada electránicamente par a entidad receptara del pago 
(Participante Emisor de Ia ConflrmaciOn de Abono) baja su estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida par el Banco de 
Mexico, par Ia que este Citimo na tiene responsabilidad alguna sabre tal información. 

El presente Coniprabante Electrônica de Pago se emite can fines infarmativas y estd dirigido Cnicamente a las usuarias del SPEllS que praparcionaran electrônicamente Ia 
nfarmación confidencial cuyo accesa y usa fueron previamente pactadas, ya sea can el Participante Emisar a can el Participante Receptor de a Orden de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Pars mayor informaciOn a aclaraciones respecta de este Comprabante ElectrOnica de Pago yb de a Orden de Transferencia Aceptada que le dia arigen, el usuario deberd 
cansultar a Ia entidad que le haya praparcionado el servicia de transferencia electrônica via SPEllS a a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en a que se depasitaran los recursos, 
segin cairespanda. 
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(o  

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

STIT(J).0  '\ 

GOIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INrANTIL 
ESTADO DE MEaco 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N2 2  

[iite Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho inicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

LIIL 

IMPORTE POR PAGAR:l  $ 320.256,15 

It,, 
lJe,,dor/A, 

re,'dor 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

5100 2170100000 $ 109.501,27 

8241 217D100000 20302030101 132 3996 $ 109.501,27 

8221  2170100000 

0- 5100 2170100000 

D- 8241 f'-j 2170100000 20302030106 132 3996 $ 210.754,88 

H- 8221. !1  2170100000 OL&O1O1O1OtDt 
ft  217D100000 

0-  82 2170100000 

H-  82 2170100000 

D- 21.70100000 

0- 82 217D100000 i!/2-5 -a.. 

H- 82 2170100000 .,I ,, 

D- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

0  21.70100000 

ft  82 2170100000 

H  82  2170100000 

H- 21.12 1-301-:LO S 320.256,15 

H- 

H- 

CONCE vro 

Icc c\i LP. 333-O o'0-Y 3J\C='O LOQ(j (t 42  

Pft)EB 1 v
I 
 OCWf- OEC\J 



SI,  
Fago r,,o rap/dos p seguros 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04 de jun10 do 2019 

15:34:32 horas 
Z43( 

COMPROBANTE ELECTRONCO DE PAGO 

I 

Fecha de operaciOn en et SPEI® 03 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria* 03 de jun10 do 2019 

Hora de abono en a cuenta beneficiaria* 14:00:11 horas 

Concepto del pago CR 26351 LP 003 2018 010 2018  

Monto 

VA 

Referenda numérica 

dave de rastreo 

4;39 

1 .0 00 

 

0 ide n ante 
InstituciOn emisora del pago BAN REGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de debito,Nümero  
de celular 

Beneficia rio 
lnstitución receptora del pago BANAMEX 

Titular de Ia cuenta DICIPA S/ V 

RFC/CURP DCP79051 1 D36 

CLABE,Tarjeta do débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (información del pago): 

Sello Digital (firma provista par a institución receptora del pago): .
La informaciôn contenida en el presente documento corresponde a a Canfirmacion de Abono generada y firmada electrônicamente par a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor deja Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforrne a lo establecido en Ia regla 20a. de a Circular 14/2017 emitida par el Banco de 
Mexico, par lo que este Cjitimo no tiene responsabilidad alguna sabre tal informaciôn. 

El presente Comprobante Electrônico de Pago se emite con fines informativos y  está dirigido Unicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente Ia 
informaciôn corifidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Parbcipante Emisor o con ci Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciOn a aclaraciones respecto de este Comprobante EiectrOnico de Pago yb de Is Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberé 
consultar a Is entidad que le hays proporcianado el servicio de transferencia electrónica via SPEI® a a Ia entidad que lieve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segün corresponda. 
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'IPORTE $ 

rS  
5 FECHA PROBABLE DE PAGO:

/  PO37oth/OlO?0(  
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

sTITLi0 
? 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

 

  

CONTRA RECIBO 

'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BNEFlClARlO: 

2112 0000000001 000000000000301 

IMPORTEPOR PAGAR: $ 489.169,60 ____ 

f t• 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- — 5100 2170100000 — $ 489.169,60 

8241 fL 2170100000 20302020101 132 3996 $ 489.1E9,60 

W 8221 2170100000 c000 oO4OQO'O1O2 1 \ 
0- 2170100000 
0- 82 2170100000 
H- 82 2170100000 
D- 217D100000 
0- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 
D- 2170100000 
D- 82 217D100000 
H- 82 2170100000 
0- 217D100000 
0- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 
0- 2170100000 
0- 82 217D100000 
H- 82 2170100000 
H- 2112 1-301-10 $ 489.169,60 
H- 
H- 

CONCEPTO 
C-o L-o2 -- Q'a !'o - b - oE LO1)C CL *\  

A\P DE cU 



Monto 

IVA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

$ 162,44995 

$ 0.00 

Beneficiarlo 
lnstitución receptora del pago 1-1SBC 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

CLABETarieta de débitoNjUmero 
de celular 

GRUPO EOLICA. S.A. DE CV. 

GE0990820 190 

 

PF smMA SE 

Pogas mds rdpidos y sequros 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04dejuniode2019 

15:47:39 horas 

iiO 

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

  

    

Fecha de operacion en el SPEI® 03 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 03 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:00:04 horas 

Concepto del pago CR 26395 

Ordenante 
InstituciOn emisora del pago BANREGIO 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

IMl011213IB4 

CLABE,Tarjeta de débito,Nümero  
de celular 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (iriforrnaciôn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada eleclrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a Confirmaciôn de Abono) bajo su eslricta responsabilidad, conforme a 10 establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tel informaciOn. 

El presente Coniprobante Electrónico de Pago Se emite con fines informativos y estd dirigido Cnicamenle a los usuarios del SPEI® que proporcionaron eleclrOnicamente a 
información confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados. ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor nformación 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario dobeá 
consultar a Ia enlidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrónica via SPEI® o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segCin corresponda. 
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T 

STlTU10  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO o Mexico 

GOIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

/L- 12- 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Linicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

BENEFICIARlO: 

'COLC  F\' E (t). 
• ORTE 

C  \O 

I1
,
LJ19 di5   

C ' Qti FO T1 
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

-C1'- B 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-0O1/17 

2112 0000000001 000000000000605 

[IMPORTE POR PAGAR:I $ 162.4 

C. 
Deodor,/A 

reedoro 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5100 2170100000 S 162.449,95 

-J 2170100000 Coo 20302030101 132 2511 $ 162.449,95 .8241 

8221 2-4 2170100000 OMo4oO12 q \ 
0- 2170100000 

D- 82 217D100000 

H 82 2170100000 

0- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

0- 2170100000 ILl -5---Q. 
0 82 2170100000 t- 
H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 - 

H- 2112 1-60540 $ 162.449,95 

H 

H- 

CO NCF P IC) 

WCo IOI O t 3lCO'J J,rf'(M( & &)i ci, E4CO F 4-3  
/ CoRO(0 EOU C.j4 5 . c V 



04dejuni0de2019 

16:01:37 horas 

I. '
( 

'& .ij 
$ 117,19464 

S 0.00 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pages mds ,dpidos yseguras 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 04 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 04 de junio de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 12:43:32 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26196 IR 006 2018 016 2018 dave de rastreo  

sP Ne SI5EMA or 

NrERnANCfRIOS 

Ordenante 
Institución emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADODE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de débito,NUmero  
de celular 

Beneficiarlo 
Institución receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular de Ia cuenta SERVICIOS DE SEGURIDAD 
PRIVADA LECMAD SA 

RFCICURP SSP050809G12 

CLABE,Taijeta de débitoNümero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 

Cadena Original (información del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrónicamente por a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme an establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante EleclrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido ünicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron etectrOnicamente a 
informaciOn contidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor información 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Is Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario debera 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnics via SPEI® o a Ia enlidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segUn corresponda. 
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9T1TLJ. 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

COBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

TBENEFICIARIO: 

IMPORTE 

r  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

$ 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217013203/CR-001/17 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

.A Ltcü, 

IMPORTE POR PAGAR:t $ 117.194,641 
CODI FICACION 

Ct. 
Ds,do,/A. 

r,,,,dor 
(ta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
- Ssscta 

(Partuda) 

$ 

Importe 

(S) 

123.014,52 

L 
8241 

5100 2170100000 

R.\ 217D100000 20302020101 lU2 3381 $ 123.014,52 

2170100000 

0-. 

0-' 

2170100000 

82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 2170100000 /2..-5 c. 
D- 82 2170100000 3 .03 
H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

0- 82 217D100000 

El- 82 217D100000 

D- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

0 82 217D100000 

H- 82. 2170100000 

2112 Zl- 1— — $ 117.194,64 
H- 4399 1-1-1. $ 5.819,88 

H 

CONCEPTO 

JThcO Q- OO-OV\ O  -  ; 3R'i  cJ4' 9i3 TLf-G;3l 
- 5OD iA1 LRMI SA- D CU 



Be neficia rio 
lnstituciOn receptora del pago BANORTE.'IXE 

Titular de a cuenta SERVICIOS DE SEGURIDAD 
PRIVADA LECMAD SA 

RFC/CURP SSP050809G12 

CLABE Tarjeta de debito Numero  
de celular 

p ftA DEPACOS Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04 de juniode 2019 

16:04:35 horas 
Paqos mas râpidas y seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 04 de junio de 2019 Monto $98414.40 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 04 de junlo de 2019 IVA $ 0.00 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 12:43:31 horas Referencia numérica  

Concepto del pago CR 26155 IR 006 2018 016 2018 Clave de rastreo  

0 rden ante 
'lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IM101 12131B4 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad de Mexico. 

NOrnero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Caderia Original (inforrnación del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La informaciôn conlenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firrnada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta resporisabilidad. conforme a lo establecido en Is regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este Qltirno no tiene responsabilidad alguna sobre tal inforrnaciOn. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido dnicamente a los usuarios del SPEIE que proporcionaron electrOnicamente Ia 
información confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consullar a a entidad que le haya proporcionado el serviclo de Iransferencia electrOnica via SPEIE o a Ia entidad que lleve Ia cuenta en Ia que se deposilaron los recursos, 
segUn corresponda. 
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sTlTtj- 

MATERNO INFANTIL 

ESTAOO DE MEXICO GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

4 ORTE 

I 98,t1iLiLtO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

IMPORTE POR PAGAR: $ 98.414,40 

CONTRA RECIBO 
I FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N  

Este Cntra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho nicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite.  

3 BENEICIARIO: 

VCtO bE URAL1i V1-sW1kL)/4 

t-.41A '  O( -O ift. CL 'i  
FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IR-,.-2cR /t -2V 

Ct.. 
Ddnn./At Ct Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partuda) 

Importe 

($) 

D 00 217D100000 $ 98.414,40 
0- 8241 I_[ 217D100000 20302030106 132 3381 $ 98.414,40 
H-  8221 T 217D100000 7(  OO\o\O I 

2170100000 

H- 1.2 

 432 217D100000 

217D100000 
1)-  2170100000 

0-  82 2170100000 
H  82 2170100000 ///-5, 
0- 2170100000 F - 3rD 
0-  82 217D100000 
H  82 2170100000 
0-  2170100000 
0- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 

0 2170100000 
0  82 2170100000 
H 82 2171)100000 

H 2112 - -tO $ 98.414,40 
H 

H- 

Jcco c&-cc-.2o \0%(-.2o 5S\)c.o DE -co I 

S 

'Scc)L)?JDAo VR\\J \ DA  LECMPO 



$ 162449.95 

$ 0.00 

27dejuniode2019 

14:37:41 horas 
sp:  
Pagos nds rdpidos y ceguvcs 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 03 do jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 03 do junio do 2019 VA 

Hora de abono en a cuenta beneficiaria* 14:00:04 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26300 AD 011 2016 012 2016 dave de rastreo 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

Ordenante 
InstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta 1NSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M1011213164 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular 

Beneficia rio 
InstituciOn receptora del pago HSE3C 

Titular de Ia cuenta GRUPO EOLIGA. SA. CE C V. 

RFC/CURP G60990820150 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

5La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serb del Certificado de Seguridad do a nstituciOn receptora del pago 
 

Cadena Orig:n (inforrnaciOn dcl pago): 

Sello Dital (firma provista por a institucifin receptora del pagoy 

La infcrmaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firmada electrônicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 0 establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por at Banco de 
Mexico, polio que este ditimo no tiene responsabilidad alguna sobre tel informaciOn. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y esta dirigido unicamerile a los usuanos del SPEllS que proporcionaron electrOnicamente Ia 
informacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con at Participante Receptor de Ia Orden de Transterencia 
Aceptada de su interes. 

Pare mayor informacián 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Eleclrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que a dio origen, el usuario deberá 
consultar a Ia entidad qua le haya proporciorrado el servicio de transferencia electrdnica via SPEllS 0 a Ia enlidad que Ileve a cuenla en Ia qua se depositaron los recursos, 
segun corresponda. 
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sTlTU. 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 

ESTADO DE MExico 

 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

11 - 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 Z  

[ste Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite. 

3 8ENEF1C1AR10: 

E- U) S. )  
$ L/L/q  9S  

)1) @U( iF7o 1  
FEHA PROBABLE DE PAGO: 

?c /oZ -  ?o1 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 2170 13203/CR-001/17 

4 IMPORTE 

p 

2112 0000000001 000000000000605 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 162.449,95 

Ct• 

Deodorx/AC 

reedo,a 

Cta. Scta. 
Sscta 

(pr3yecto) 
f. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

ft 5100 2170100000 $ 162.449,95 

0- 

U- 

8241 IR&f 217D100000 20302030101 132 2511 $ :162.449,95 

1I!L 217D100000 f4o(lOYD'O\ . 
217D100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

0- 82 2170100000 ) ) -3 - 
H- 82 2170100000 F. :> O •J 
0- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

0 82 217D100000 

H 82 2170100000 

0- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 32 2170100000 

H- 2112 1-60510 $ 162.449,95 

H 

H-- 

CONCEPIO 

PPEp e-o -2D —Z 3(1i\x Qo\rcr O  
EOL A - 0E CJ 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

04 de juniode 2019 

15:56:48 sP 
Pogos mn rdphlos p .ceguros 

Fecha de operaciôn en el SPEllS 03 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 03 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficlaria* 14:07:16 horas 

Concepto del pago C1 26252 CP 026 2016  

Monto 

IVA 

Referenda numérica 

Clave de rastreo  

$ 7590~4.40 

0 0.00 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Beneficiario 

Institudión receptora del pago I-ISBC 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta GOMERCIALD\[ 00;N 
DEL ESTADO DE S.A DE CV. 

RFC/CURP IMl011213IB4 RFC/CURP 1MAO91127FUA 

CLABETarjeta de débitoNOmero 
de celular 

 CLABE,Tarjeta de debitoNUmero 
de celular 

 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOrt receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciórl del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La nformación contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacion de Abono generada y tirinada eleclrOnicamente por Ia entidad receplora del pago 
(Participante Emisorde a ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 10 establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida porel Canco de 
Mexico, por lo que este Qltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tat informacidn. 

El presente Comprobante Electrdnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Cnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente Ia 
informacion contidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada le su interds. 

Para mayor información o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que In dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que In haya proporcionado el servidio la Iraraferencia electrOnica via SPEI® o a a entidad que Ileve Ia cuenta en Ia qua se depositaron los recursos, 
segCn corresponda. 
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\$STITLJ 0  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO CE MEXICO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

CONTRA RECIBO 
I  FECHA 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEFIClARlO: 

IMPORTE 

n  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

cz 3ZL1.F',O 

2112 0000000001 000000000000229 I  

IMPORTE POR PAGAR4 $ 759.324,40 

coDIFIcAc:ON 

ct. 
Drndo,,/A, Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
U-. 

ssscta 

(Partida) 

Irnporto 

$ 759.324,40 0- 1151 217D100000 1-1-1-7. 

0- 8241 2170100000 20302030106 132 2751 $ 746.846,82 

8241 217D100000 2oLo3Jxo  oqO'-kO\O\OO\ 9\ 
- 217D100000 

0- 8241 217D100000 20302030101 132 2751 $ 12.477,58 

H- 8221 217D100000 

217D100000 

1- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 /jj-5-- 
D- 2170100000 FE 
D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

0-. 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 1-229-10 $ 759.324,40 

H- 

H- 

CONCEPTO 0,00 

Ic V3cws', OE iCQ  H- f'-'1 Co zo /-fJZ 

0 cv 



Pagos mds ,dpido, yseguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

sP Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04 de junio de 2019 

15:51:56 horas 

Ben eficia rio 
lnstitudión receptora del pago SB(. 

TItular de a cuenta GRUPO EGLICA. S.A. DE C.V. 

RFC/CURP GE0990820190 

CLABETarjeta de débitoNUmero  
de celular 

Fecha de operacian en el SPEllS 03 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 03 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria° 14:00:03 horas 

Concepto del pago CR 26578 AD 011 2018 012 2018 

Monto $ l624i9,95 

IVA 3 0.00 

Referenda numérica 

Clave de rastreo  

S 

Ordenante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO NFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl011213lB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNCjmero  
de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informacifln del pago't: 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La informaciôn contenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firniada electrOnicamente psi a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad. confornie a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y asia dirigido Cnicamente a los usuarios del SPE/8 qua proporcionaron electrônicamente Ia 
informacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de a Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés, 

Pars mayor iriformaciOn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago y/o de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberC 
consultar a Is entidad qua le haya proporcionado el servicio de transferencia electronics via SPEI® o a Ia entidad qua Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda. 
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$sTITU) 

MATERNO INF'ANTIL 
ESTADO OS Mxico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO BE MEXICO 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

CONTRA RECIBO 
I  FECHA: 

2o 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
ectravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite. 

3 BENEFlClARlO: 

4 IMPORTE 

. 

L&iro SEsE&d-r\ 

i1 jq  

tIL 
11 1) 

I J.)Fj: rrs '7I-4.( 

2112 - 0000000001 000000000000605
I 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 162.449,95 

I)edo,/A, 
reedor, 

Cta. Scta. 
Ssta 

(Prayecto) 
F .1. 

Ssscta 

(Partida) 

Imports 

($) 

5100 217D100000 $ 162.449,95 

217D1.00000 20302030101 132 2511 $ 162.449,95 .8241 

8221 2170100000 ?Qo OO 
0- 217D100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

217D100000 

D-- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

D 82 21/DI00000 

H-- 82 2171)100000 

0- 2170100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 1-605-10 $ 162.449,95 

H- 

H- 

CONCEPTO 

Jc(&L, -O\ 5(Jr) G&r(\C1 -;2) 
EOL4CJ\- 0a. C U - 



sp 
Pagos mds rdpidos y seguros 

SISTEMA SE 55505 
sEcruscOS 

STEP 

Fecha de consulta 04 de junio de 2019 

Hora de consulta 15:53:43 horas 

  

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

 

    

Fecha de operacion en el SPEI® 03 de junk) de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 03 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 14:00:03 horas 

Concepto del pago CR 26483 AD 0112018 012 2018  

Monto 

VA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

S i8049S.01 

S 0.00 

 

Ordenante Beneficiario 
lnstituciOn emisora del pago E3ANREGIO lnstitucibn receptora del pago HSRC 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta RUPO EOLICA, 8k DE CV. 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMI011213IB4 RFC/CURP (()090820190 

CLABE,Tarjeta de débito,Nümero 
de celular 

 CLABETarjeta de débito,NUmero 
de celular 

 

°La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmera do Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciôn del pago): 

Sello Digital tirrna provista par a nstituciOn receptora del pago): 

La informacion contenida en el presente documento corresponde a a ConfirmaciOn de Abono 9enerada y firmada electrOnicamente por Ia enlidad receplora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 10 establecido en Ia regla 20a, de a Circular 14/2017 emitida pot el Banco de 
Mexico, por lo que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido CniCamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron eleclrOnicamente Ia 
informaciOn contidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su inlerés. 

Para mayor intormación o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEI® o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segCn corresponds. 

Pagina 1 de 1 



9TlTUr- 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MSxico 

 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiarlo o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite. 
3 BENEFIClARlO: 

4 IMPORTE 

 

  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

1\-O 7C /Ot 7c, 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

IMPORTE POR PAGAR: $ 180.499,94 

Ct. 

Dedor/f5 

,edor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
IF. 

Ssscta 

(Partida) 

$ 

Importe 

($) 

l80.49,9'1 0 5100 217D100000 

0- 8241 9 217D100000 20302030101 132 2511 $ 18O.49994 

H- 8221 Z- 2170100000 2cocco OY- O\OO\O1O.. 
2170100000 

I

82 2170100000 

82 2170100000 — 

0- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 fl/_ S -- 
0- 2170100000 Fr —3? 2.-C 
0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

0- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

ft 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

H- 2112 1-605 10 $ 180.499,94 

H- 

H- 

CON CE PTO 

c:to AO--d'- :;3'. O(— P c oe' 
'Crj7 Fri-iC,\ :: ')E sj 

U( (VC (S
1 
 \-k(d1  



Fecha de consulta 04 de juniode 2019 2O 
Hora de consulta 16:09:57 horas 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

sP 
Pagas mds rópidos y seguros 

Fecha de operacion en el SPEI® 04 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria 04 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 12:59:16 horas 

Concepto del pago CR 26630 IR 008 2018 016 2018 

Ordenante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IM101i 213184 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Monto 

IVA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

  

$HO712.87 

   

 

S 0.00 

 

  

Beneficiarlo 
lnstitucián receptora del pago I3ANORTE/lXF 

Titular de a cuenta SERVICIOS DE SEGURtDAD 
PRIVADA LECMAD SA 

RFC/CURP 0SP050809G12 

CLABETarjeta de débito, NOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del page 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista per Ia instituciOn receptora del page): 

• 

La informacion contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrOnicamente pot Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Cofirmaci6n de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 0 establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emilida por el Barico de 
Mexico, pot 0 que este 011imo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn, 

El presente Coniprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido dnicamente a los usuarios del SPElT que proporcionaron electrOnicamente Ia 
informaciori confidencial cuyo acceso y uso fueron previamerite pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Trarisferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informacion o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrdnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad qua le haya proporcionado el servicio de transferencia electtOnica via SPElT o a Ia entidad qua Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segOn corresponda. 
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\
ST ITO 

MATERNO JNFANTIL 

ESTADO DE MExico 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXC0 

Lr (L. 

2170 13203/CR-OO1/17 ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

MPORTk P014 PAGAR4 $ - 110.712,87 

L 

Ado.jA 
i 

Cth. 
I Sscta 

Sct. 
(Proyecto) 

- Sscta 

(Partda) 

porte 

IS) 

0• 5190 2170100000 $ 
123.014,52 D 

jHTt8221 
241  9  

i-1 
2170100000 20302020101 102 3381 $ 

2170100000 OQtOOO B1. 
2170100000 

- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D-• 

---82 

II- 82 

2170100000 

2110100000 I —5 — 
- 

0- 2170100000 .> 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

0- 217010000() 

0- 82 2171)100000 

H- 82 2170100009 

0- 2170100001 

0- 82 2170100000 

H  82 2170100000 \\—\ \o- \O. 
H 2112 $ 110.712,87 

H- 4399 14-1, . 12201,65 

CONCE P TO 

Z- cX4 -  2c\% iO 3ERC1b L1f\KJ f 

)AO  LEcrvf S\ E 

'U' 

1 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno lnfantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su tràmite. 

BENEFICIARIO: 

IMPORTE 

• 1 

E7 1E(lFTnc O( tfOS  L)i  

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

lOi Th7.  R 



Monto 

IVA 

Referenda numérica 

dave de rastreo 

$ 9650081 

$ 0.00 

 

Fecha de corisulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

horas 

04dejuni0de2019 

16:05:52 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 04 de junio do 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 04 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 12:59:16 horas 

Concepto del pago CR 26629 IR 006 2018 016 2018 

Pa gas mds rdpidos y seguros 

Ordenante 
lnstitución emisora del pago BANREOIO 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

IMl011213lB4 

CLABE,Tarjeta de débito,Nürnero  
de celular 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

Be neficiario 
lnstituciôn receptora del pago BANORTEIIXE 

Titular de Ia cuenta )fV'Tii 1) i.EGUi91DAD 
PF1iVADA0 ECMAD SA 

RFC/CURP P05'Y) 12 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora do abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad do Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia nstituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciôn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firmada electrônicamente por a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacidn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida per el Banco de 
Mexico, Of 10 que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciôn. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Cnicamente a los usuarios del SPEC® que proporcionaron electrórdcamente 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Para mayor inforrnaciOn 0 aclaraciones respecto de este Cornprobante ElectrOnico de Page yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que Ce dio origen, el usuario deberd 
- consullar a Ia entidad que Ce haya proporcionado el servicio de tratisferencia electrOnica via SPEl® a a Ia entidad gee Ileve Ia cuenta en Ia gun se depositaron los recursos, 

segdn corresponda. 
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L 1Ak E 

MOVE A \J 
FECHA PROBABLE DE PAGO: 

4 IMPORTE 

r  

i  io • )  

UN/A UN/A 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

I?- 7OI5 
2CONTRA RECIBO N°: 

N  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
' beneficiario 0 SU representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  
BEN EFICIARIO: 

— 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

cir\c C {, 

<3 
\ ST ITO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

J t!N1A 

IMPORTE POR PAGAR $ 96.500,81 — 

Ct,. 
Cta. Scta. 

Scta 
(PIQVeCtO) 

FE. 
Scscta 

(Partida) 
ntporte 

($) 

0- 

0- 

5100 2a7Di00000 $ .98.41.4,40 

241 9-Li 2170100000 20302030106 132 3381 $ 98,4)4,40 

8221 L4 217DiOO cQ3o ootoioaJ 
0- 2170100000 

H- 

82 

82 

') ......................--._----------.,---.---- 
21/DI00000 

..............--...- ........ -. .--.--.---.----------1---..-..-..—..............................--.._-. 

[).. 21.70100000 

2170100000 

82  82 2170100000 — - 
. 2170100000 

81 2170100000 

H 

0 

2 21.70100000 

2170100000 . .. 

0 82 217DIOQQQ() 

H- 82 217D100000 
0 2170100000 . . . 

0 

H- 

H 

82 21.70100000 . 

82 2170100000 

2112 - -_1—  — $ 96.500,81 
4399 1-1-1, 1.9:13,59 

H- 

CONCPTO 

l*iO 2o\% cJ% DE PCJ4k *ç   
L.ECAc, o c /. 



SP : 
Pagos mit rdpidos y  3e95r05 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04 de junrode 2019 

16:02:47 horas 

L- 
21( 

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

  

    

Fecha de operacion en el SPEIIS 04 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 04 de junio de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 12:59:16 horas Referencra numérrca 

Concepto del pago CR 26446 IR 006 2018 016 2018 Clave de rastreo 

$ 210494.12 

$0.00 

 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMl011213lB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Beneficiario 

lnstituciôn receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular de Ia cuenta SERVICIOS DE SEGURIDAD 
PRIVADA LECMADSA 

RFC/CURP SSP050809G12 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a institudOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documenlo corresponde a a Confirrnaciôn de Abono generada y firmada eleclrOnicamente por Ia entidad receplora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) baio  su estricta responsabilidad, conforme a lo eslablecido en Ia regis 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este Oltimo no tierte responsabilidad alguna sobre lal infomiación. 

El presente Comprobante Electrdnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido ünicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente Ia 
rnformacpdn confidencml cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Parlicipante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Pars mayor informacron o aclaraciones respecto de esle Comprobante EleclrOnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario debed 
consullar a Ia entidad que le hays proporcionado el servicio de transferencia electrOnics via SPEllS o a Ia entidad que lleve a cuenla en Ia qua se depositaron los recursos. 
segun corresponds. 
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$ 'IMPORTE 

3 BENEF1C1AR10: 

( t 'ucc P1VAbA. L f 1 U.v 

. 

- L 
5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

L 
i(fT1 ' Rñ pE5 i 1ia 4'4 j  

IPry1- 2rJni-.-tc  

\
STITtJ7Q  

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO CE Mxjco 

 

CONTRA RECIBO 
I  FECHA: 

.5 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Intantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217013203/CR-0O1/17 

UN/A UN/A #N/A UN/A 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 210.494,12 

CODIFICACIóN 

Ct 
Pesdn,jA Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
FE. 

Ssscta 

(Partida) 

S 

Imports 

($) 

123.014,52 0- 5100 217D100000 
0-- 
. 

8241 217D100000 20302020101 102 3381 $ 123014,52 
8221 2.9 2170100000 Kc3 Q-OMOtooi((Q2 

5100 2170100000 $ 98.414,40 
0- 8241 2170100000 20302030106 132 3381 $ 98.414,40 
H- 8221 2170100000 
0 2170100000 
0- 82 2170100000 

- 82 217D100000 

217D100000 Jj)2- - 
0- 82 2170100000 

_____ > '3t') 
ft 82 217D100000 
D 217D100000 
0- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 

I- 0- 2170100000 
0- 8? 2170100000 
H- 82 2171)100000 
H- 2112 'i —  S 210.494,12 
H- 4399 1-1-i.. $ 10.934,80 
H- 

E PTO 

tso. 
 R-C -'2oJotb--2ov

,

ucic D &L/1K\, \-4'N 1  Go ) Fft-5.SL  

C1O' OAQ OQVP eEC p 



04 de junio de 2019 

16:08:42
,

horas 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

sP I SISTEMA OS PAGOS 
arrnoMcos 
SEIIDSNCAPJO5 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pagos mds rGpidos yseguras 

lnstituciôn emisora del pago 

Titular de a cuenta 

RFCICURP 

Orden ante 
BANREGIO 

 

1NSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

 

IMI011213IB4 

 

CLABETarjeta de débitoNUmero  
de celular 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 04 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria5 04 de jun10 de 2019 

Hora de abono en a cuenta beneficiaria° 12:59:16 horas 

Concepto del pago CR 26330 IR 006 2016 016 2018 

Monto $ 20912727 

VA $000 

Referencia numérica  

Clave de rastreo  

Beneficiarlo 
lnstitución receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular de Ia cuenta SERVICIOS DE SEGURIDAÜ 
PRIVADA LECMAD SA 

RFC/CURP 98P050809G12 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciôn del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia nstituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este Cltimo no tiene responsobilidad alguna sobre tat infomiaciOn. 

El presente Comprobanle Electronico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuorios del SPEI® que proporcionaron electrónicamente 
informacion confidencral cuyo acceso y uso fueron previamente paclados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor información 0 aclaraciones respecto de este Comprobarite Electrdnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEI® o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos. 
segdn corresponda. 
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MATERNO INFANTIL 
ESTADO DC MEXICO 

STITU 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-0O1/17 

\Z. 3oL 

I #N/A #N/A #N/A BN/A  J 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario a su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo a! Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite.  

3 BENEF1C1AR10: 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

—) -OO62o 

IMPORTE 

0 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 209.127,27 

th. 
I)e,d,r IS 

,,edor, 
(ta. Scta. 

Sscta 

Proyecto) 
CF. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

(.) 

0- 5.100 2170100000 $ 123.014,52 

D 82,41 2.1.70100000 20302020101 102 3381 $ 123.O1'L52 

8(21. 217D1O000J 1 

5100 20OOO $ 98414,40 

D- S241 217D10LööJ 20302030106 132 3381 $ 98.414,40 
H 8221 2170100000 

0-- 2170100000 

0- 82 2170.100000 

- H- 82 2170100000 .-5_ 
0- 2170100000 ______ . - -- 
D- 

H 

82 2170100000 

82 21701C-0000 

0- 2170100000 

[)• 

H-- 

82 

82 

21701.00000 

 2170100:)CJ \O  - 2c4 
0- 

0- 82 

217D10000 

21701000C) 

H- 82 2170100000 

. 
r 

1 $  
$209.i22 

i.2.30Lb5 

H- 2112 

Orflpl'OflhISO 4399 

Gobierno que curipIe 

CTh'JCEPI 0 SECRETARIA DE SALUD PASEO COLON S/NEQ GENAJ,.FLIfE  ANGus. C.I VA I A  

EPcc  
EtôoQi D . . Ovk LEc . c. j 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04 de junio de 2019 

15:59:52 horas 
Pages mOs thp!dos p seguras 

     

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

    

      

Fecha de operacion en el SPEI® 04 de junio de 2019 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria5 04 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 12:43:32 horas 

Concepto del pago CR 26289 JR 006 2018 016 2018  

Monto 

IVA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

2201,4729' 

2 0.90 

 

Ordenante 
lnstitucidn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMI011213lB4 

CLABE,Tarjeta de débito,NCjmero  
de celular 

Beneficia rio 
lnstituciôn receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular de Ia cuenta SERVICIOS DE SEO 
PRIVADA LECMA[I 

RFC/CURP SSP050809G12 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

SIiio Digital (firma plovista por a institución receptora del pago): .
La ntormaciôn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirniacion de Abono generada y firmada electrónicamente por Is entidad receptora del pago 
(Participante Ernisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) ba)o su estricts responsabilidad, conforme a 10 establecido en Is regIs 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por Jo que este Cltirno no tiene responsabilidad alguna sobre lal informsción, 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y está dirigido Unicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicsmente Ia 
informaciOn confudencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferericia 
Aceptada de su inheres. 

Pars mayor informaciôn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrönico de Pago yb de Is Orden de Transferencia Aceplada que le dio origen, el ususrio deberâ 
consultar a Ia entidad que le hays proporcionado el servicio de transferencis electrOnica via SPEI® o a Ia enhidad que Iteve Ia cuenta en Is que se depositaron los recurscs, 
segCn corresponds. 
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GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

\STITU)-0  ; 

MATERNO INFANTIL 

ESTADO CE MEXICO 

'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFIClARlO: 

L__ 
IMPORTE 

r 

---,•, (: $ 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-0O1/17 

Sj(IO) 

RN/A #N/A 

MPORTE POR PAGAR;! 5 201 47,91. 

Ct,. 
,Detdor./A. 

reor., 
Ets. Sct. 

Sscta 

.rayecta) 

Ssscta 

{parttda) 

rnporte 

0- 5100 21/01.00000 $ l23.014,2 
• 841 - 

S22i - 
217D100000 20302020101 10? ______ 3381 $ 123.0.4,52 
217D100000 • . 0 -1QO%Ot00%.1_ 

0 SIOO 2170100000 . $ 60.000,00 
0- 
H- 

8241 2170100000 20302030106 i 102 3381 $ 60.000,00 
8221 217D100000 

D- 
5100 2170100000 $ 38.414,40 

8241 2170100000 20302030106 132 3381 $ 38.41,4,40 
H- 8221 2•17D.100000 
D- . 2170100000 

82 2170100000 
H- 82 2170100000 

r 
0 

H 
I)- 

L I) 

H 

2170100000 / 1/2,. —5—Q_ --.. - - 
uIT 
7 ?i;'Dl00000 . J -. 

. 
82 

:.r'oi00000 
21.70100000 

I-....-. 
 

----.-....-.-...- ----.----------- 

..-----.-..---- 2].7D100000f  
2112 I1J - I- !(OO lfl . S. 201.472,91 
4399 .--. 1-11. 

--,.---T---.----.----.--...--.... 1 
.3 

.--.- J S 0.956,01 

CONCEPIO  

cTc iR- OOø-oi' to] .EJ!CC) 1 WC  us 4QeLO,  
JtC .QtU Jr'Dc LEu1 0 . t). CV 



28dejuni0de2019 

17:52:56 horas 
Pagas màs répidos yseguros 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEl® 28 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 28 de jun10 do 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13:44:41 haras Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26484 CP 041 2018 Clavede rastreo  

0 0.00 

 

Ordenante Beneficiarlo 
lnstituciOn emisora del pago 

Titular de a cuenta 

RFC/CURP 

BANR ES 10 institución receptora del pago 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

  

INSTITUTO MATERNO NFANTL 

DEL ESTADO DE 

lMl0ll213lB4 

 

/MAi'AC S/ DE CV 

ARM 1831.31 S73 

CLABETarjeta de débito,Nümer  CLABE,Tarjeta de débito,N0mero  
de celular de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico 

Nt3mero de Serie del Ce;lificado de Seguridad de a instituciOn recepto'a del pao 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirrnacidn de Abono generada y firmada electrdntcaniente por Ia enhidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 0 estabiecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, polio que este ditimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacidn. 

El presente Comprobante Electrdnico de Pago se smite con fines informativos y estd dirigido dnicamenie a los usuarios del SPEllS que proporcionaron electrónicamente Ia 
informacióri confidoncial cuyo acceso y uso fueron previamente paclados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participants Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su iriterés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Cornprobante Electrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio ongen, el usuario debera 
consultar a Ia entidad que le hays proporcionado el servicio de transferencia eiectrOriica via SPEllS o a Ia eritidad que Ileve a cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segén corresponda. 

Pãgina 1 de 1 



\$STITU 0  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

GOBtERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

ttN/A #N/A #N/A 

IWo (- 6\-.2O scxoi.i M/rLc. 
- 3, 3s, Qwc 5 S  

Q Q1fr _eCFJ 

'IMPORTE 

CONTRA RECIBO 
I  FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N2  

Esie Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 

LextravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo a! Departamento de Tesorerla y  reiniciar su trámite.  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IMPORTE POR PAGAR:1 $ 226.899,76 

Cth. 

Deodor/A, 

,dorx 
Cta. Scta. 

Ss'ta 

(I'royccto) 

Ssscta 

(Partuda) 

importo 

$ 226.900,82 ft 1151 217Di00000 i-i-i-s 

ft 8241 2170100000 20302030101 132 2121 $ 15.508,00 

8221 2170100000 

2170100000 

0- 8241 2l7Dl00000 20302030106 132 2121 $ 156.857,78 

H- 8221 217D100000 

0- 2170100000 

D- 8241 217D100000 2030202001. 132 2121 $ 54.535,04 

H- 8221 2170100000 

0- 2170100000 

D- 82 'L4 2170100000 2OCO' O'- OOI. • '\ 2.29... 
H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

D 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

2170100000 F- '-> 
D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 2112 ,j - - -# 5- I 0 $ 226.899,76 

H- 

H- 

CON CE PTO 



01 de Julio de 2019 

10:16:31 horas 

526 47 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE FAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 28 do junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 28 de jun10 do 2019 VA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13:24:58 horas Referencia numérica 

Clave de rastreo Concepto del pago CR 26521 CP 041 2018 

Ordenante Beneficiarlo 

InstituciOn emisora del pago BANREGIO lnstituciOn receptora del pago 

Titular de Ia cuenta 1NSTITUTO MATERNO INFANT!!. Titular de Ia cuenta 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IM101i 213184 R FC/C U P P 

CLABE,Tarjeta de debitoNOmero CLABETarjeta de débito,NUmero 

de celular de celular 

*La hora de abono corresponde a! huso horario que rige en a Ciudad de Mexico 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a nstituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciOn del pago 

Selle Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciôn contenida en el presente docurnento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y tirmada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de a Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabitidad, conforme a lo estabtecido en Ia regla 20a, de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tat informaciôn. 

El presente Comprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Cjnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente Ia 
int'ormacidn conndencial cuyo occeso y uso fueron previamente pactados, ye sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de to Orden de Transferencia 
Aceptada de su interes. 

Para mayor informaciOn o actaracions respecto de este Comprobante EtectrOnico de Pago yb de a Ordon de Transferencia Aceptada qua le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEI® o a Ia entidad qua love Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda. 

Página 1 do 1 
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STITU 0  

MATERNO INFANTIL GOIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO ESTADO DE MExico 

 

CONTRA RECIBO 

'FECHA: 

2 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho inicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno lnfantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEFICIARIO: 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

P-cIf- 2; 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

ffN/A #N/A #N/A 

  

IMPORTE POR PAGAR:f $ 2.526,44 

CODIFICACION 

Ct.,. 

Dettdorit/A1 .  

5II1 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F•F• 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

$ 2.526,44 1151 217D100000 1-1-1-5, 

e 21  

8241 -J- 217D100000 10304010101 132 2121 $ 2.526,44 

2 217D100000 OoOo\O2 
0- 217D100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

0- 217D100000 

D- 82 2170130000 

H- 82 217D100000 /)_- 3_. 
D- 217D100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

0 217D100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

0- 2170100000 

0-. 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 J- I-'5— 10 $ 2.526,44 

H- 

H- 

CON CE PTO 

I\GO CQ OL4 3  
QrcotJ Ft5, 9 - cv 



S 
Pagos mds rdpidos yseguros 

Fecha de consulta 04 de jun10 de 2019 

Hora de consulta 16:11:12 horas 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacián en el SPEII8 04 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en a cuenta beneflciaria* 04 de jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 12:43:32 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 27008 PASIVO 2018 CONV MOD IR 00620 Clave de rastreo 

 

2 

S 0.0 

 

   

 

      

      

0 rden ante 
lnstitución emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DELESTADODE 

RFC/CURP IMI011213184 

CLABETarjeta de debitoNOmero  
de celular 

Beneficiarlo 
lnstitucián receptora del pago BANORTE/1XE 

Titular de a cuenta SERVICIOS DE SEGURIDAD 
PRIVADA I ECMAD SA 

RFC/CURP . SSP050309G12 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

Nümero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidri de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, cortforme a Is establecido en a regla 20a. de a Circular 14/2017 emitida 01 el Banco de 
Mexico, por 0 que este Oltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobarite ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estO dirigido Unicamerite a los usuarios del SPElel que proporcionaron electrónicamente La 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ye sea con el Participante Ernisor o con el Participante Receptor de a Orden de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Para mayor informaciôn o aclaraciories respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen. el usuario deberá 
corisultar s a entidad que le haya proporcionado el serviclo de transferencia electronics via SPEI® o a Ia eritidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segOn corresponda. 

Pagina 1 de 1 



T ITLj 0  

E2 
MATERNO INFANTIL 

EsTADO DC MCxco 

GO8ERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

4IMPORTE $ 

S 

ESTE CONTRA.- RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D132031CR-001117 

#N/A #N/A #N/A #N/A 

CONTRA RECIBO 
1 FECHA• 

2  CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra- Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Mterno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEFlClARlO: 

5FECHA PROBABLE DEL PAGO: 

IMPORTE POR PAGAR:I $ 186,984.30 I 
Ct 

De,dor/Ac 

ro,dor 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Iniporte 

($) 

2112 208C03000 2-1-1860-10 $ 186,984.30 

S 82 208C03000 

- 82 2—\ 208C03000 ) 
D- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 / ! f_ 

H- 82 208C03000 ' .2 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 _- I — \ — 
H- 1112 208C03000 1-2. $ 186,984.30 
H- 208C03000 

H- 

$ 
Ico0 C\J. c'PQ4, : - \r) P(\)\ --')1 P(), r7 3\  

5Ec?\jc.uo E Qc\\ p ir f\A /. 

CO N CE PTO 186,984.30 



   

$43'?3i.37 

o.co 
Monto 

IVA 

Referenda numérica 

Clave de rastreo 

  

   

 

  

Ben eficia rio 
lnstituciSn receptora del pago SANTANDER 

Titular de Ia cuenta DENTILAB SA DE Cs/ 

RFC/CURP flE1'I01? YP2i 

CLABETarjeta de débito,Nijmero  
de celular 

Pages ma, rdpid,ss p seguros 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

07 de juniode 2019 

15:52:5..,b0raS 

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

  

    

Fecha de operaciOn en el SPEI® 07 de junlo de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 07 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13:36:25 horas 

Concepto del pago CR 26574CC 057 2018 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl0ii213lS4 

- CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
' de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOrnero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciOn del pago): 

Seho Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente ducurnento corresponde a ia Confirmacidn de Abono generada y firrnada electrOnicamente por ia enhidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) balo  su estricta responsabilidad, conforrne a In estabiecido en Ia regla 20a. do Ia Circular 14/2017 on,itida por ol Banco do 
Mexico, por to quo esie Citimo no tiene respoosabilidad alguna sobre tat informaciôn. 

El prosonto Comprobante Electronrco do Pago so emito con fines informativos y ostd dirigido dnicamente a los usuarios del SPEI® quo proporciooaron oiocirdnicamente Ia 
informacion conridoncial cuyo accoso y use fueron previamento pactados, ya sea con 01 Participante Emisor o con 01 Participante Recoptor do Ia Orden do Transferencia 
Acepiada do su intords. 

Para mayor informaciôn o aciaraciortes respecto de esto Comprobante Electrônico do Pago yb do Is Ordon do Transforencia Aceptada quo le dio origon, el usuario debord 
consultar ala entidad que le haya proporcionado 01 servicio do transferencia electrónica via SPEI® o a Ia entidad que hove Ia cuonta on a que so dopositaron los recursos, 
segun corresponda. 
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MATERNO INFANTIL 

ESTADO DE MExICO 

(Y 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

 

  

CONTRA RECIBO 

I FECHA: 

Y 7 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago serã hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 

[xtravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3BENEF1C1AR10:  

I E-TIL\i3 (J 
4IMPORTE .j3LJ 'flJ 3 
fl'' - -r u r i 0 

I I&JT r1oi  \i NiF(IFkiT I  K I .Jt) EO\  /r -'1.&  

5FECHA PROBABLE DE PAGO: 

(.(- (j57o)  
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-O01/17 

(JCJ000Ut)0U 1 ThoOOOOOOO4 

[IMPORTE POR PAGA $ 434.731,37 

Ct• 
oeqdor,/A, 

roodor, 
Ctx. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
P.1. 

Ssscta 

(Partda) 

Importe 

($) 

1151 217D100000 1-1-1-1-2. $ 400.19,00 

D- 8241 217D100000 20302020101 132 2541 $ 400.195,00 

8221 217D100000 

5100 217D100000 $ 34,536,37 

8241 217D100000 20302030106 132 2541 $ 34.536,37 
H- 8221 217D100000 

217D100000 

D- 82 217D100000 2oZco ooqOIoEoIoftQ '3 - i- ,3' 
H- 82 ,,2-( 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 ffl) -, -p 
Fl- 82 217D100000 

D- 217D100000 f( 
D-- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 2112 1-343-10 $ 434.73i,37 
H- 

H- 

CON CE PTO 

I PCio CC.-o54- ZO - ,- O,—(o1Q 1 ( T\tJ-\'4cJ 
\-\CôO i-'J 



sP .  
Pagos mds vdpidos p seguros 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

07 dejuni0de2019 

16:03:34 horas 

Fecha de operación en el SPEI® 07 de junio de 2019 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria* 07 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria5 13:41:55 horas 

Concepto del pago CR 26273CC 057 2018 

0 rden ante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta NSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMI0ii213lB4 

CLABETarjeta de débito,NUmero  
de celular 

 

Monto $ 3983969 

I VA n'< 

Referenda numérica 

Clave de rastreo

 

   

Beneficiario 

 

lnstitucibn receptora del pago SANTAN[:-7 

Titular de Ia cuenta DFNTI1.AB SA DF ii 

RFCJCURP :rI1/6'I. 

CLABETarjeta de débitoNOme

de celular 

 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUrnero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informacián del pago): 

Scilo Digital (firma provista par a institución receptora del pago): 

La informaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electránicamente por Ia entidad receptors del pago 
(Participante Etriisor de Ia Contirmación de Abono) bajo su estricla responsabilidad, confornie a lo establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por p1 Banco de 
Mexico, por 10 que este Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacion. 

El presente Comprobante Electrónico be Pago se emite con fines informativos y estb dirigido Cinicamente a los usuarios del SPEllS qua proporcionaron electránicamenle Ia 
informacibn confidencial cuyo acceso y uso fueron previarnente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su iriterés. 

Pars mayor inforniación 0 aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada qua le dio origen, p1 usuario deberá 
consultar a Ia enhidad qua le haya proporcionado el servicio de transferencia electrbnica via SPEllS 0 a Ia entidad que Ieee a cuenta en Ia qua se depositaron los recursos, 
segun corresponda. 
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MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExICO 

STITtJ) 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 0000000 000000000000343 

IMPORTE $ 

En  

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno lnfantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  
BEN EFICIARIO: 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

CI,. 

Deudora/Al Cta. 

MATER& MEOco
, 
 - OE'3t' L4\ 'SA E cJ Q&oc.c —c1D f*ute 

CON CE PTO 

39.839,6 

Sscta 

(Proyecto) 

Sssctr 

(Partichi) 

Importe 

Cs) 

$ 39.839,69 

20302030106 132 2541 $ 39.839,69 

3cno oLfcJ(c*ctot lo cc 

I > '2.. 

1-343-10 $ 39.839,69 

Scta. 

H- 2112 

IMPORTE POR PAGAR4 $ 

2 17D100 

217D100  

217D10ti 

2 17D lOft 

217D100 

217D100  

217D100'  

217D100  

217D 100  

2170100  

2170100 

2170100  

217010() 

21701(YG 

217D10(. 

2170101  

217D100 

217D100 

H- 

I 

0 

ft 

H 

D- 
D- 
H- 

D- 
H- 

ft 

D- 
H 

5100 
8241 
8221 

82 
82 

82 
82 

82 
82 

82 
82 

82 
82 

ki 



S p: N SISSLMADE P000S  
11 

Pages mAs rdpidos y seguros 

Fecha de consulta 07 de juniode 2019 

Hora de consulta 15:59:42 horas 
&2o' 

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

 

   

Fecha de operación en el SPEI® 07 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 07 de junio de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria° 13:43:51 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26208 CC 122 2018 Clave de rastreo 

$ 222J 24 

S ft00 

 

a 

-y - -: 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO BE 

RFC/CURP 1M1011213184 

CLABE,Tarjeta de débitoNCimero  
de celular 

Be neficia rio 

Instituciôn receptora del pago SANTANDER 

Titular de Ia cuenta DENTILAB SA BE CV 

RFC/CURP DNNC01217P3A 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

°La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Segurkiad de Ia instituciOn receptora dei page 

Cadena Original (información del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La intormaciôn contenida en el presente documento corresponde a Is Contirmación de Abono generada y firmada electrónicamente pot Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor do Ia ConfirmaciOn de Aboo) baio su eslricta rosponsabilidad, conforme a lo establecido on Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco Ue 
Mexico, por lo quo oslo Itimo no hone responsabilidad alguna sobre tel informaciOn. 

El prosonte Comprobante EloctrOnico de Pago se omite con fines informativos y está dirigido Onicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electránicamente Ia 
informacion confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Paiticipante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Ordon do Transferencia 
Acoplada do su intores. 

Pare mayor informaciOn o aclaracionea rospeclo do oste Comprobante Eloctrónico de Pago yb de Ia Orden do Transferencia Acoptada quo le dio origen, el usuario doberá 
consultar a Ia entidad quo le haya proporcionado 01 serviclo de transferencia olectrônica via SPEI® 0 a Ia entidad quo hove Ia cuorita on ha quo so depositaron los recursos, 
segiin corresponda. 
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$ 

\4STiTU 1. 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 
3 BENEFlClARlO: 

IMPORTE 

r  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 0000000001 000000000000343 

IMPORTE POR PAGAR: $ 2.220,24 

COD FICACION 

l)ed:/Ac Clii. Scta. 
Sscta 

(Proyocto) 
F. 

Sssctx 

(Partida) 

$ 

Iniporte 

($) 

2.220,24 5100 2170100000 

217D100000 20302020101 132 2541 $ 2.220,24 .8241 

8221 0Z4 2170100000 doqooOo\ co 

217D100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

0- 82 217D100000 ,I j /_ 5 - 
H- 82 2170100000 '9Q 
0- 217D100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 21701.00000 

2170100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 1-343 10 $ 2.220,24 

H- 

H 

CON CE PT 0 

C-Q cC.— ftco'J I fS\ N1fJcO)  E O1T\LS I 



07 de jun10 de 2019 

15:54:03 

$919.88 

S 000 

Ben eficia rio 
lnstituciôn receptora del pago SANTANDER 

Titular de Ia cuenta DENTli.A3 SA OS CV 

RFCICURP 0EN861217P3A 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pogos ,nds rdpidss y seguras 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 07 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 07 de jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneflciaria* 13:43:53 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26272CC 067 2018 Clave de rastreo  

sP 

tT741 — —..P7t5O 

Ordenante 
lnstitución emisora del pago BANREGIO 

Titular cie a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMI011213IB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero do Serb del Certificado de Seguridad de a I stitucion receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciôn del pago): 

Se!lo Digital (firma provista ppr a instituciOn receptora del pago): 

La intormacion contenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Ernisor de Ia Confirmaciôn de Abono) balo  su estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en Ia regIs 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobante Electránico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuarios del SPElT que proporcionaron electrônicamente a 
información confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor información o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de trsnsferencia electrdnica via SPElT o a Ia erilidad que lleve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos. 
segQn corresponda. 
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sTlTU-0  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 000000J, 000000000000343  j 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

- 2o 
2CONTRA RECIBO N°: 

N2 26272 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y rein iciar su trámite.  

BENEFICIARIO: 

TV L 
IMPORTE 

r   

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

CIa. 
Cta. Scta. 

5scta 

(Proyecto) 

ImpOtte 

(5) 
Soicta 

(Pxitida) 

82 D- 217D100. 

0- 2170 lOLL 

2112 H 1-343-10 919,88 

J
IMPORTE POR PAGAR:[ $  919,88 

5100 217D100C 919,88 D- 
8241 - vj 217D100( 20302030106 132 2541  919,88 D- 

217D100(  
2170100( 

oco ce S 
H- 82 217D100( 

• (1IZ-5- 
F;-; 30- O  

0- 82 
82 H- 21,7D1000j 

2170100( 

2170 bOOn D- 
D- 82 21701000 
H- 82 21701000 

217D1000 
2170100()  
21701000 
217D100O 
21701000 
21701000 

H- 
H- 

CON CEPTO 

I?eo C- Oco—Zo acol p& ME,,AC pW Oi+uj c ca xi I 

z4 8221 

0- 
D- 
H- 
0- 
0- 
H- 

82 
82 

82 
82 



07 de junio de 2019 

15: 57: 52 

F 
horas 

$ 4148.15 

$ 0.00 

Concepto del pago CR 26379CC 032 2018 

Fecha de operaciOn en el SPEllS 07 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria° 07 de jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria° 13:37:50 horas Referencia numérica 

dave de rastreo 

S P ciaoaccn 

5TERDANCARO 

Pagos más rdpidos yseg0005 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGO 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

lMl011213IB4 

Beneficiarlo 
tnstituciOn receptora del pago SANTANDER 

Titular de a cuenta DENT1LAB SA DE CV 

RFC/CURP DEN861217P3A 

CLABETaeta de débitoNOmero  
de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en a Ciudad de Mexico. 

Nümero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia institución receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciOndel pago): 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento correslionde a Ia Confirmación de Abono generada y firmada electrónicaniente par Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su estricta responsabilidad. conforme a to establecido en Ia regla 20a. de a Circular 14/2017 ernitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este iltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacián. 

El presente Comprobante Electrônico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Cnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrdnicamenle Ia 
información confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor a con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciôn a aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceplada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que a haya proporcionado el servicio de transferencia electrónica via SPEI® o a Ia entidad qua Ileve a cuenta en Ia qua se depositaron los recursas, 
segén corresponda. 
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$STITU)- 

\, oro 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

 

  

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

fl- i? ?0ft 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente a! 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 
I 

IMPORTE L/ 
( .  

  

 

.IAJTO (.(nfAJTh 0 U -  
FECHA PROBABLE DE PAGO: 

  

.( O3??o  
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-0O1/17 

2112 0000000001 000000000000343 I 

IMPORTE POR PAGAR:1$ 4.148,16 

Dedor/Aj 

reedor 

Cta. Seth. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5100 217D100000 $ 4.148,16 

- 8241 217D100000 20302030106 132 2541 $ 4.148,16 

8221 - 217D100000 OCf)Cffl) cD4OOtCXOl O? 
217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

0- 2170100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 /1/2 
217D100000 

0- 82 217D100000 

H 82 217D100000 

217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

0- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 U 

H- 2112 1-343-10 $ 4.1"8,16 

H- 

H- 

CON CE P10 

MATE PL '-2\ D E c'J I j4Eo (C. O- \ 



3Lj 

Ordenante Beneficiario 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO lnstitución receptora del pago SANTANDER 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta DENTILAB SAD 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IM101i 213lB4 RFC/CURP DEN8612i 7P3I 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pagos miSs dpidos >' seg.rss 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 07 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 07 de jun10 de 2019 lVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficlaria* 13:40:47 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26376 CC 057 2018 Clave de rastreo  

07 de juniode 2019 

15:55:31 horas 

);7 447.20 

/ 0.00 

sP I SnIEMA 05 50005 

TEt000CS5I0S 

CLABE,Tarjeta de debito,NOmero CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular de celular 

°La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del page): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacion do Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su eslricta responsabilidad, conforme a Ia establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida par el Banco de 
Mexico, par Ia que este Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacián. 

El presente Comprobante Electronico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Criicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron eleclrOnicamente Ia 
informaciôn confidencial cuyo acceso y usa fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participanle Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interds. 

Para mayor informacion a aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicia de trarrsferencia electrónica via SPEllS o a Ia entidad que Ileve a cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segun corresponda. 
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3 8ENEF1C1AR10: 

r  

IMPORTE 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

sTITUi- 

MATERNO INFANTIL 

ESTADO DE MEXCO 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

 

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente at 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADLJRAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 0000000001 000000000000343 I 

I IMPORTE POR PAGARf$ 7.447,20 

Cth. 

t)eodore/44 

reedor I 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

D- 5100 217D100000 $ 7.447,20 

48241  
0- 

2170100000 20302020101 132 2541 $ 7.447,20 

8221 217D100000 ?f(QfJ OqY-OOiOO\ O7 
217D100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 c,7 O2 
0- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 1-343-10 $ 7.447,20 

H- 

H- 

CONCEPTO 

1co c 05' ,  c oN rERL- \CO,  RA-5 (d-i OE( 1 

OE_ctj 



Fecha de consulta 07 de juniode 2019 

Hora de consulta 15:51:10 hares 
Pagos mds rdpidos y seguros 

COMPROBANTE ELECTRON 100 DE PAGO 

I55EMA DC P5605 
—ou "s 
'Ot,CMCJOD 

fl5 

T3 

Beneficiario 
lnstituciôn receptora del pago SANTAN000 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP DEN861217P3A 

CLABETarjeta de debitoNOmero  
de celular 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 07 de jun10 de 2019 Monto 296032 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 07 de junio de 2019 IVA $ 0.00 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria°  13:39:22 hares Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26378 CC 122 2018 Clave de rastreo 

Ordenante 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl011213lB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNimero  
de celular 

*La hare de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUrnero de Serie del Certificado de Segurkiad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provsta por Ia nstituciOn receptora del pago): 

La nformaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia entidad receplora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacion de Abono) bajo su estricta reponsabiIidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por to que este Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacidn. 

El presenle Comprobante Electronico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido nicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electránicamente Ia 
informacidn coritidencial cuyo acceso y usa fueron previamente pactados, ye sea con el Participante Emisor o con 01 Participante Receptor de Ia Orden de Translerencia 
Aceptada de su interés. 

Pare mayor nformacidn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEl® o a Ia entidad que Ileve a cuenta en Ia que se depositarori los recursos, 
segdn corresponda. 

Pflgina 1 de 1 



* \$STITtJ)•0  

GOBIERNO DEL MATERNO INFANTIL 

ESTADO DE MEXICO ESTADO DE MExico  

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N2 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho tThicamente al 
beneficiarlo o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFlClARIO: 

Fj11Li-\ E 
4 IMPORTE 

2,  6O 3? 

 

5 FECHAPROBABLEDEPAGO: F
-'7o FAjrfr N J'- 

C.0 U- ioi 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 0000000001 000000000000343 

,MPORTE POR PAGAR:J $ 2.960,32 1 

Eta. 

L)e,,dora/A, 

reedora 

Cta. Scta. 
5scts 

(Proyecto} 

- 
Er. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5100 2170100000 $ 2960,32 

D- 8241 ç-- 2170100000 20302020101 132 2541 $ 2.960,32 

I

8221 ,2J-1 217D100000 OCcoYt D'OO O1 
- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 2170100000 /// -.S 
0- 82 2170100000 f--.>  ';o.  :'2 
II- 82 2170100000 

0-- 2170100000 

0- 82 217D100000 

H 82 2170100000 

0- 2170100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 2\- \-;-- - 
H- 2112 1-3'13-10 $ 2.960,37 

H- 

H- -. 
CON CE PTO 

QAS.O CC.- -2.3 PL -')1  



Monto $ 46935709 

IVA $ 000 

Referenda numérica 

Clave de rastreo  

Be neficia rio 
nstituciôn receptora del pago tANORTEilXE 

Titular de Ia cuenta 3DUCTOS YSERVICIOS 
(APITULARE SA DE C 

RFCICURP )c3o3oA3 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular 

horas 

('
I 
 

17:59:52 sP Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pagos mas répidos y seginos 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 28 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 28 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 15:01:51 horas 

Concepto del pago CR 26886 PASIVO 2018 CP 042 2018 

0 rd en ante 
InstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMI011213lB4 

CLABETarieta de débitoNümero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmelo de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirniación de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia enhidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emilida por el Banco de 
Mexico, par ho que este Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presenle Con-iprobante ElectrOnico de Pago se emite con fines intormativos y estd dirigido, unicamente a los usuarios del SPEI® qua proporcionaron electrdnicamente a 
intormaciôn confidenciat cuyo acceso y usa tueron previamente pactados, ya sea con el Parlicipante Etnisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su inlerés. 

Pare mayor inforniación a aclaraciones respecto de este Comprobante Electrônico de Pago y/o de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad qua le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEI® o a Ia entidad qua Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda 

Pagina 1 de 1 

26 de juniode 2019 



I  FECHA: 

C-/- otc 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

sTITU-0  Z' 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

 

  

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BENEF1C1AR10: 

. F (J 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

/ 

ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

IMP.ORTE $ c c)  

#NTA #NTA tIN/A #N/A   

IMPORTE POR PAGAR:I $ 469,357.09 

COD IFICACION 

Ct. 
Didor;/A, 
rjor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
FF. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 2112 208C03000 2-1-1558-10 $ 469,37.O9 

82 208C03000 2t(O3 O 
'82 208C03000 

D- 208C03000 

0- 82 208C03000 

- 82 208C03000 

- 208C03000 

0- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 ///7__ 5 - 
208C03000 

D 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

D- 82 208C03000 

82 N.lSSIjS • - 35 
1112 1-2. - $ 469,357.0' 

208C03000 

CON CE PTO 469,357.09 

IQ&-o (P -cy42 — Q ( £E $\jCOS t-4PP f-.  
C-fThLI\E ccJ 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

28dejuni0de2019 

18:04:12 horas 

W) 

 

Psgo ,,,d thpth, y 

   

  

13k 

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

 

   

Fecha de operaciOn en el SPEI® 28 de junlo de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 28 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 17:15:04 horas 

Concepto del pago CR 26902 PASIVO 2018 CF 082 2018 

Ordenante 
lnstituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTiL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Monto 

VA 

Referenda numérica 

dave de rastreo 

  

$ 504867.37 

 

     

   

$ 0.00 

     

 

  

Beneficiario 
lnstituciôn receptora del pago 

Titular de Ia cuenta PROOVEDORA MEDICO 
DENTAL 0 SAN ITARlO ORL 

RFC/CURP PMD1S RIO lADS 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Seilo Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en eI presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono 9enorada y firmada electrdnicamerite por Ia entidad receptora del pago 
(Participanle Emisor de Ia Confirmación de Abono) baio su estricta responsabilidad, conforme au establecido en Ia regIs 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 0 que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacido. 

El presente Comprobanle ElectrOnico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente Ia 
información confldencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con eI Participante Emisor 0 con eI Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor inforniacidn 0 aclaraciones respecto de este Comprobarite ElectrOnico de Pago yb de a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, at usuario deberd 
consultar a Is entidad que le hays proporcionado eI servicio de transferencia electronics via SPEI® o a Ia entidad que have ha cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segOn corresponds. 
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EO I L 

cLL1 3_:  

C1 V\I 0YL. 
5FECHA PROBABLE DE PAGO: 

IMPORTE 

$STITU)r- r) 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO cs MExIco 

 

  

CONTRA RECIBO 
'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especiticado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  
3BENEFICIARIO: 

2o ?rn 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217013203/CR-OO1/17 

1-•i u1w) 

[MPORTE 
S_ .5 -5' 5 S S 

POR PA4AR( 
-. - - 

554867!37 ___________ 

Ct.. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 
(Partida) 

Importe 

($) 

I)- 2112 208C03000 $ 554,867.37 

82 IL-)ç  208C03000 2ccocup O'-tO1OOlcxol ioz 9q \ 
Ô; 

82 208C03000 

208C03000 
- 

0- 82 2Q8CO3000 

H- 82 208C03000 

0- 208C03000 

0- 82 208C03000 
S 5 

H- 82 208e0300o ///- 5- 
S S 

0- 208C03000 

O 82 208C03000 3 - 
II 82 208C03000 

208C03000 
82 208C03000 

82 208C03000 
208C03000 

D- 82 208C03000 
S 

H- 82 208C03000 

H- 1112 208C03000 1-2. \\— \— — \Q $ 554867.37 

H- 208C03000 - 

H- 
- - - _______ -- - - -5- -S - -- '- -- 

CONCEPTO 554,867.37 

F(rO C4- ;orc" i- 

3,Aj
(o -tr(_ \{ 5105oc C-ti 



sP Fecha de consulta 

Hora de consulta 

28 de juniode 2019 

18:01:16 hora 
Pages mas rdpidos p seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciôn en el SPEI® 28 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 28 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 17:15:04 horas 

Concepto del pago CR 26903 PASIVO 2018 CP 0622018 

0 rden ante 
Institución emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de débito,Nümer
de celular 

   

$ 534180,03 

I0 

Monto 

IVA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

  

   

 

 

  

Beneficiarlo 
lnstituciôn receptora del pago BANORTEiIXE 

Titular de a cuenta PROOVEDORA MEDICO 
DENTAL Y SANITAR1O SRL 

RFC/CURP PMD181O31ADO 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La  hora de abono corresponde at huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUrnero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaCión del pago): 

Sei.lo [)cntui lflllfld provista por a institucion receptora del pago): 

La nformaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firmada eleclrônrcamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Corifirmación de Abono) ba(o su estricta responsabilidad. conforme a lo establecido en Is regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emilida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal inforn,aciôn. 

El presente Comprobanle Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido inicamenle a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrónicamenle Ia 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participarile Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferenca 
Aceplada de su interés. 

Para mayor irrformacidn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Eleclrônico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
corisullar a Ia enlidad qua Ia haya proporcionado el serviclo de transferencia electrônica via SPEllS o a a entidad qua lleve Ia cuerita en Ia qua se depositarori los recursos, 
segCin corresponda. 
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* 
GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 
MATERNO INFANTIL 

ESTDO DE Mxico 

 

  

CONTRA RECIBO 

FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
sxtravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

 

4 IMPORTE 

 

53(./  !o C 

   

W T 
IFi.7i  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 
CHFTh DrHF1\ Po  'ooll • A-' 

  

P3 2oj C- O62-?ci  
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-O01/17 

#N/A #N/A #N/A #N/A 

IMPORTE POR PAGAR: $ 534,180.03 I 

Ct. 
De,,dor,/A. 

redo 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partidi) 

Importe 

($) 

'1)- 2112 208C03000 $ 534,180.03 

D- 82 208C03000 Q Q3b OA ? \ \ 
82 208C03000 

• 208C03000 

208C03000 

• •H- 82 208C03000 

208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 /// - 5 __ 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

D- 208C03000 

D- 82 208C03000 

H- 82 208C03000 

208C03000 

• )- 82 208C03000 

32 208C03000 

- H- 1112 208C03000 1-2. \-t - $ 534,180.03 

H- 208C03000 

H- ________ 
CON CE PTO $ 534,180.03 

ACc CP- O.2o'Z f '- orniNTfZOS Q  

t , EEcO\ rvEOtCO" O1JV 3 - L- 



.sP 
Pogos mas rdpidos y sequras 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

04 de juniode 2019 

15:43:33 horas 

srnu SE PAGO5 
0 

I) 

Concepto del pago CR25291 CA 009 2017 Clave de rastreo 

V l 

Ordenante Beneficiario 
Institudión emisora del pago BANREGIO nstituciôn receptora del pago SANTANDER 

Fecha de operaciôn en el SPEI® 03 de junio de 2019 Monto 5 33003070 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria5  

Hora de abono en Ia cuenta beneflciaria5  

03 de junio de 2019 

16:04:50 horas 

IVA 

Referenda numérica 

$ OCO 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

CLABETarjeta de débito,NOmero 

de celular 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta 

DEL ESTADO DE 

IMI011213l84 RFC/CURP 

 

rTlSTRIBUIDORA DISUR SA DE 
Cv 

DD1931011G11 

CLABE,Tarjeta de débito, NUmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de a nstituciOn receptora dcl pago 
 

Cadena Original (inforrnación del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La nformación conienida en ei presente documento corresponde a ia Confirmación de Abono generada y firmada eiectrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participanie Emisor de a Confirmacidn de Aborto) bajo su estricta responsabiiidad, conforme a io establecido en ia regla 20a. de a Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por io que este Ultimo no tiene responsabihdad alguna sobre tat información. 

El presente Comprobante Eiectrónico de Pago se emite con fines informativos y está dirigido Cnicamenie a los usuarios del SPEI0) que proporcionaron eiectrónicamonte a 
informaciôn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente paclados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciOn 0 aciaraciones respecto de este Comprobante Eiectrórsico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que ie dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad que ie haya proporcionado el servicio de transferencia eiectrdnica via SPEllS 0 a Ia entidad qua lieve Ia cuenta en Ia que Se depositaron los recursos, 
segün corresponda. 
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sTITU 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MEx:cO 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

C0NTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsab!e del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesoreria y reiniciar su trámite.  

BEN EFICIARIO: 

IMPORTE 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

( c- ?i 

ESTE CONTRA-REClBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

Dudor/Ac Cta. Scta. Sscta 
(Proyecto) F.F. 

Ssscta 
(Partida) 

Importe 
($) 

t) 217D100000 ' o_olJ 1i 
D- 217D100000 U? fl7O OV)( .2 3?O J3 
H- 82 ? 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 /I/_- 
D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D,OOelQ 

H- 
/ 

rr p. I rrr.-rr. I I - . I -. I - — 

7z2i1 4 ,j:'-j .It7I /;c'J  
0cce R\\co r.o T( rcf  C)Or I 

5TJ\OJ c3j(a si c 



07 de junio de 2019 

15 :48: 19 

I 

2& 53 

$ 29039 

$ 000 

 

horas 

Beneficiarlo 

tnstituciôn receptora del pago BBVA BANCOMER 

PRODUCTOS BARD DE 
MEXICO, SA DE CV 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP PBM950628H88 

CLABE,Tarjeta de débito, NUmero  
de celular 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pagos meSs rApidos p seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 07 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 07 de jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:25:58 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26453 CC 060 2018 Clave de rastreo 

sp  O PAGOS 

55 55 5 CA RI OS 

Ordenante 
Instituciôn emisora del pago BANREGtO 

Titular de Ia cuenta INST1TLJTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMI011213IB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmeto de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 

 

Cadena Original (informaciCn del pago): 

Sello Digital (firma provista par a instituciOn receptora del pago): 

La informacpôn contenida en el presente documerito corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirniaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por eI Barico de 
Mexico, por Io que este tUtinro no tiene resporisabilidad alguna sobre tal inforniacidn. 

El presente Coniprobante Electronico de Pago se emite con fines informativos y esld dirigido Unicamente a los usuarios del SPEllS que proporcioriaron electrOnicamente Ia 
informacion confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados. ya sea con el Participanle Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciôn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de Ia Orden de Transferenca Aceptada que le dio origen, el usuario deberS 
consultar a Ia enlidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEllS o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se deposilaron los recursos, 
segOn corresporida. 
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STITtJ).0  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MEXiCO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

UN/AJ  UN/A UN/A UN/A 

IMPORTE POR PAGAR: $ 29.039,39 

CONTRA RECIBO 

FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N.  

ste Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  
BENEFICIARIO: 

POtCTQ -
Mt)cuC) 

4 IMPORTE . 
VF1\c \L  1E\U  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

q,o3 

J. 

CODIFICACON 

Cth 

Dudor/A, 

r,,edo, 
Cta. Scta. 

Sst 

(Proyecto) 

Ssscta 

(Partids) 

mpOrte 

($) 

29.039,39 

29.039,39 

0- 5t00 2170100000 S 
217D100000 20302030106 132 25'41 $ .3241 

8221 2170100000 

0-• 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 2110100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

0- 82 2170100000 

H-  82 2170100000 

D- 2170100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

H-- 2112 1-1503-10 $ 29.039,39 
H- 

H- 

'Le -)'5tC(0'\) Co Fi \5  
((2ocjcos (~:tfR € 'A(t (0 .____ 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

07dejuni0de2019 

16:05:03 horas 0— 
sP I°  SlSMAOZ P0005 

:ucr0osIc0 
s5HDANcseos 

Pagos mds ráp)dos yseguros 

Beneficiaro 
lnstituciôn receptora del pago 

Titular de a cuenta 

RFC/CURP 

CLABETaleta de débitoNOmero 
de celular 

BANORTE/1XE 

DISTRIBUCIONES ANRO SA DE 
CV 

DAN971 1O7BRA 

 

Fecha de operacion en el SPEI® 07 de junio de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 07 de junio de 2019 VA 

Hor de abono en a cuenta beneficiaria* 15:43:28 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26297 CP 037 2018 Clave de rastreo 

$12539590 

9 0.00 

 

Ordenante 
Institución emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP 1M10112131B4 

CLABE,Tarjeta de débitoNUmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

Nürnero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del p.ago 
 

Caderia Original (triforrnaciOn del pago: 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrónicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmacjón de Aborio) bajo su estricta responsabilidad conforme a lo eslablecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida 01 el Banco de 
Mexico por lo quo este 61tirno no tione rosponsabilidad alguna sobro tal información. 

El presonte Comprobanto Eloctrónico do Pago so omite con fines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuarios del SPEllS que proporcionaron electrónicamonto Ia 
inforniacuon conrudencial cuyo accoso y uso fuoron previamente pactados, ye sea con el Participante Emisor a con el Participarite Receptor de Ia Orden do Transferencia 
Aceptada do su inlorés. 

Para mayor informacton o aclaraciones rospecto do este Comprobanto EloctrOnico do Pago yio do Ia Ordon do Transferoncia Acoptada quo Ia dio 0rigofl, 01 usuario deberé 
consultar ala ontidad que to haya proporcionado 01 sorviclo do transferoncia oloctrónica vie SPEllS o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta on Ia quo so deposilaron los recursos. 
sogdn corrosponda. 
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TQ\\u('OLJ F 
4 IMPORTE 

i  7$,  3S.J) 

 

\jcL E C F &1 Ui i-T J( c) ( j.1.( 

STlTU1•0 \ 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

MATERNO INFANTIL 
EsrADo DE MExico 

 

CONTRA RECIBO 

 

'FECHA: 

V 

 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especiticado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEF1C1AR10: 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

( 7 -OY ?O! 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADLJRAS 0 ENMENDADURAS 217013203/CR-0O1/17 

/. 3f  3L Q07 

 

oiOooUoOOi 

 

1J000000O0000312 

 

   

ry 

IMPORTEPORPAGAR:1 $ 125.395,90 1 ' e(,ie 
- C) 1(16UCi(JU 

283O1 
Ct•. 

DoEdrn,/A 
,eedor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(°royecto) 
1.1. 

___ 
Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D• 5100 217D100000 $ 128.724,99 

0- 8241 2170100000 20302030106 3541 $ 128.724,99 

. 8221 2170100000 102. 
2170100000 

0- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 
D- 217D100000 
D- 82 217D100000 
H- 82 2170100000 

D- 217D100000 
D- 82 217D100000 — 
H- 82 217D100000 • 
0- 217D100000 __________ 
0- 82 2170100000 Z C. o3iX$D Oo1.cxo% Ioz 1 25 5, C 
H- 82 24 217D100000 ________________ 
0- 2170100000 
D- 82 2170100000 
H- 82 217D100000 
H- 2112 1-312-10 $ 125.395,90 
H- 2 31-1. $ 3.329,09 
H- 

CONCEPTO 0,00 
CV Q q MTtt) rtbtnOco, 10 FA3 50  

T(Qc,ore5 A3flo A- QçJ 



$ 2692000 

07 de juniode 2019 

16:08:37 horas sp Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pogs rdpido y g'o 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operacion en el SPEI® 07 de jun10 de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 07 do jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13:50:02 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 26467 CF 028 2018 Clave de rastreo  

Ordenante 
Instituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFCICURP lMl011213lB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Beneficiarlo 

Institución receptora del pago BANORTEJIXE 

Titular de a cuenta SEGUVICO SA DE CV 

RFC/CURP - ;39Q527HS5 

CLABETarjeta de débitoNUmero
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero do Serb del Cerflficado do Seguridad de a instituciOn receptora del pago 

Cadena Original (bnforrnaciôn del pago): 

Selbo Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciOn contenida en el presente documento corresponde a La Confirrnaciãn de Abono penerada y firmada electrônicamente 01 Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a to establecido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Eanco de 
Mexico, por Ia que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tat informaciôn. 

El presente Coniprobante Eiectrônico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Cjnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrônicamente Ia 
informacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con eI Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su Interés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrdnico de Pago yb de Is Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberà 
consultar a Ia entidad que te haya proporcionado el servicio de transferencia electrónica via SPEI® o a Ia entidad que Ileve La cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda. 
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MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE Mx,co 

STlTU70  
r) 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

CONTRA RECIBO 

'FECHA: 

c. 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno lnfantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3 BNEFlClARlO: 

4 ltPORTE 

r '  

  

  

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-001/17 

2112 0000000001 000000000001840 

IMPORTE POR PAGAR:[$ 26.920,00 

0 

Ct,. 

De,dor/A, 

redo,e 

Cta. 5cta. 
Sscta 

(Proyectoj 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

$ 

Importe 

($) 

26.920,00 0- 2112 2170100000 2-1-Tti) 

0- 8241 2170100000 20302039107 132 2492 $ 24.284,07 

8221 217D100000 

0- 217D100000 

0- 82 2170100000 20302030101 132 2492 $ 2.635,93 

H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

82 2170100000 f/f) -S----, 
H- 82 2170100000 

D 2170100000 h L / 
0- 82 217D100000 O? 
H- 82 2L1 2170100000 

0- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 1-1840-10 $ 26.920,00 

H- 

H- 

CON CE PTO 0,00 

cP-o; - ok -  Aco35coJ OE C1U2P \\ NucOi PP ;'TY 

--- 5EGnco 5A 0E c'u 



$ 185041.72 

0.00 

07 de junio do 2019 

16:10:01 horas sp  Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pages mds rapidas yseguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 07 de iuno de 2019 Monto 

Fecha do abono en a cuenta beneficiaria° 07 do jun10 de 2019 VA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13:50:04 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 26321 CR 028 2018 dave de rastreo 

Ordenante 
lnstitución emisora del pago BANREGIO 

Titular do a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl011213lB4 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Ben eficia rio 

lnstitución receptora del pago BANORTE/IXE 

Titular do Ia cuonta .SF-GUVICO SA DE CV 

RFC/CURP 3EG090527HS5 

CLABE,Tarjota do débitoNOmero  
do celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario quo rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a nstituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnación del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informaciOn contenida en el presente documento corresponde a Ia ConfirmaciOn de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) bajo su estuicta responsabilidad, conforme a to estabtecido en Ia regla 20a. de a Circular 14/2017 emitid por el Banco de 
Mexico por to que este iltimo no hone responsabilidad alguna sobre tat informaciáru. 

El presento Comprobante ElectrOnico de Pago so emite con fines informativos y estd dirigido Unicaunenle a los usuarios del SPEI® que puoporcionaron electrOnicamente Ia 
informacion conhidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o curs ci Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su inheres. 

Para mayor informacidn o aclaraciones respecto de este Comprobante Etectrônico de Pago yb de a Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, ci usuario deberd 
consultar a Ia entidad que Ic haya proporcionado el servicio de trarisferencia etectrOnica via SPEllS o a Ia entidad que lieve Ia cuenta en Ia que se depositaron Los recursos, 
segCrn corresponda. 
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) 

9TIT(J7-0  

MATERNO INFANTIL 
EsrAco DE Mxco GOBIERNO DEL 

ESTADO DE MEXICO 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-0O1/17 

2112 0000000001 000000000001840 

IMPORTE POR PAGAR4 $ 185.041,72 

Ded:,,/A, 
r,,,dor, 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
ES. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

2112 217D100000 2-110. $ 182.611,32 

D- 8241 217D100000 20302020101 132 2441 $ 9.919,91 

- .8221 217D100000 

217D100000 

D- 8241 217D100000 20302070101 132 2481 $ 41.934,00 

H- 8221 217D100000 

Cr- 2170100000 

D- 8241 217D100000 20302020101 132 2461 $ 60.521,40 
H- 8221 217D100000 

0- 2170100000 

D- 8241 217D100000 20302020101 132 2492 $ 1.883,67 
H- 8221 217D100000 

D- 217D100000 

D- 8241 217D100000 20302020101 132 2491 $ 68.352,34 
H- 8221 217D100000 

D- 2112 2170100000 2110. $ 2.430,40 
D- 8241 

I-f 217D100000 20302020101 132 2721 $ 2.430,40 
H- 8221 e2t 217D100000 2c€co3rJoOU-tY-)rjQoQoZ 
H- 2112 1-1840-10 $ 185.041,72 

H- 

H- fr 
0,00 

cP- c2- iA3 QP Lf\ rcJc4,'  
oo SECLACO SF\ OE. ci 

CON CE P10 

CONTRA RECIBO 
FECI-IA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

N2 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legaL El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

3 BENEFlCIARIO: 

tS L 1L 

!\f)O ((HFTh  
FECHA PROBABLE DE PAGO: 

E- Ub?oi 

4 IMPORTE 



Fecha de consulta 07 de junio de 2019 

Hora de consulta 16:01:04 horas 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Z0;c, . 

V10 
 NH sP 

Pagas mds rôpidos p seguros 

Fecha de operaciôn en el SPEI® 07 de jun10 de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 07 de junia de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneftciaria* 13:35:24 horas 

Concepto del pago CR 26576CC 122 2018 

Monto $ 3626240 

IVA $ 0.00 

Referencia numérica 

Clave de rastreo  

Ordenante 
lnstltuciOn emisora del pago BANREGIO 

Titularde a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP lMl011213tB4 

CLABETarjeta de débitoNümero  
de celular 

Be neficia rio 
lnstitución receptora del pago SANTANDER 

Titular de Ia cuenta DENTILAB SA DE CV 

RFC/CURP 0EN861217P3A 

CLABETarjeta de débitoNjmero  
decelular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

Nümero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

SeUo Digital (firma provista por a nstituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacion de Abono generada y firmada electrOnicamente por a entidad receptora del pago 
(Participante Enijsor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 10 establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 que este Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Coniprobante Electrónico de Pago Se emite con fines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente Ia 
informacrdn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su inlerds. - 

Para mayor información o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb de a Orden de Transferencia Aceplada que le dio origen, el usuario deberá 
consultar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrdnica via SPEI® o a a entidad que have Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda. 
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'FECHA: 

- ?o 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

 

9TITLJ1- c : 

 

  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

 

  

  

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente a! 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite.  

3 BENEFICIARIO: 

s , "t 

    

4 IMPORTE 

   

 

3: Z6Z.1O 

 

   

    

 

EF&r1P 

 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 

U  21 
L/o/1 

C (-  Z? - ?Ol 
ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

  

 

2170 13203/CR-001/17 

2112 0000000001 O000O0O00OOO43 

IMPORTE POR PAGAR4 $ 36.262,40 

Ct. 
b,s,dor,/A, 

r,.edor, 
Cta. Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

0- 1151 217D100000 1-1-1-1-2. $ 14.060,00 

217D100000 20302020101 132 2541 $ 14.060,00 .8241 

8221 2170100000 

D- 5100 2170100000 $ 22.202,40 

D 8241 217D100000 20302030106 132 2541 $ 22.202,40 

H- 8221 217D100000 

D- 2170100000 

0- 82 Th4 2170100000 o-4OqOtOoD oz cc 

H-- 82
,. 9 217D100000 

0-- 217D100000 

0- 82 217D100000 ///2-5 -3 
H- 82 2170100000 

0- 2 17D100000 F —' 3Q 02... 
0- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

0- 2170100000 

D-- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

H- 2112 1-343-40 $ 36.262,40 

H- 

H- 

CONCEF'TO 

R'mco  c.c.. (;- 21- r  
tEJ1iL ¶ cv

- 



07 de jun10 de 2019 

18:10:07 horas 

2.5 
Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

DSTCMD DC LAGOS 
E1ECY.C.NCO5 

Pages mds rdpidos y segwas 

Fecha de operacion en el SPEI® 07 de jun10 de 2019 Monto $ 608843.63 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 07 de jun10 de 2019 IVA $0.00 

Hora de abono en a cuenta beneficiaria* 16:55:48 horas Referencia numérica 

Concepto del pago CR 25328 CA 011 2017 Clave de rastreo 

Ordenante Beneficiarlo 
InstituciOn emisora del pago BANREGIO lnstituciôn receptora del pago SANTANDER 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta TERIJMO MEDICAL DE MEXICO 
DEL ESTADO DE 5'A DE CV 

RFC/CURP IMl011213IB4 RFC/CURP MM93102972A 

CLABETarjeta de débito,NCimero 
de celular 

 CLABE,Tarjeta de débito,NCimero 
de celular 

*La  hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digttal (firma plovista por Ia institución receptora dcl pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono generada y firmada eleclrOtlicamente por Ia entidad recoptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmaciôn de Abono) bajo su eslricta esponsabilidad, conforme a 10 eslablecido en Ia regla 20a. de a Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que esle Ultimo no tiene responsabilidad alguna sobre tat informaciOn. 

El presente Cornprobante Electrónico de Pago se emite con fines informalivos y estd dirigido driicamente a los usuarios del SPEllS que proporcionaron electránicamente Ia 
informaciôn confidencial cuyo accoso y uso fueron previamente pactados, ya SOD con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor inforrnacidn o actaraciones respocto do oste Comprobante Electrónico do Pago yin de Ia Orden do Transferencia Aceptada quo 10 dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia entidad quo le haya proporcionado eI sorvicio de transferencia electrdnica via SPEllS o a Ia eritidad que Ileve Ia cuenta en Ia que so depositaron los rocursos 
segCn corresponds. 
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.253ZS 

Bo, B3 

I 

O(S oSO7 o 

CODIFICACI6N 
Ct. 

Ddor/Ac 

redor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5to 217D100000 ) SL/3 3 
D- 82 4f 217D100000 O?(ZQ(O( •6 
H- 82 Zi 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 C). 
0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 

CONCEPTO Øj , I; f /ic?;  
c. CPi--c\\-. 0 o-c:o.3 

s* Oc 
L) • 

 



SSJA ONC0MER 

CASA MARZAM.SA DE CV 

9MA90U1083WA 

Cnicnmente por a entidad receptora del pago 
dclv Circular 14/2017 emitida porel Banco de 

C SPEIO que proporcionaron electrônicantento Ia 
ic.ipante Receptor de a Orden de Transferencia 

SF Ic - 5cr arcocracoS Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pogos mis rdpidos y segurss 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria* 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

Concepto del pago CC 24395CC 035 2017  

04dejuni0de2019 eLI '3 Cç' 

15:40:52 horas 

 L4 c 

$ 191,252.00 

0.00 

04 de junlo de 2019 M'into 

04 de jun10 do 2019 I VA 

13:23:50 horas Referencia nurnérica 

Clrcve de rastre 

Ordenante 
InstituciOn emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

CLABE,Tarjeta de débito,NUmero 

de celular 

Ben efi cia ro 
InstituciOn recoptora der 

Titular cia In cuenta 

C F C/Gil C I-' 

CLABE,Tarjeta cle debitor.:: rç' 

de celuirr 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTA[' 9 

:)ij213l,a 

 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rine eli In. Ciudad ne M S ICO. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia inshtuciOn re 
 

- 

Cadena Original (información dec pT-;e: C 

Seilo Dtqital (firma provlsta por LenstituclOn receptora dei pago): 

La informacidn contenida r.i el presente docursonto cola rnrde a ci ConfirmaciOs 
(Participanle Emisor dv Ia Corrlirmación de Aboiro) bajo sr a' rrcla.eenpa'csahilidad, ccrrd-
Mexico, por 10 que este dltimo no tiene resporcsabilidad alnI'os vobre Ed rrtormación, 

Elpresente Comprobante LlectrOnico de Pao se emile 'ccc fIles irllorisrlivos y p513 dir'; , ii 'a 
informacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron prenicrnarllo pactados. yn sea con el Cariicc ran 
Aceptada de su interds. 

Para mayor informacióe 0 aclaraciones resrerlo d" "en Cr' rohoaf' fCeclrónjco de Pare' - ('cderr 'tic C r'c'r'a-aia Aceptada que le dio origen, et usuario debera 
consultar a Ia entidad rfre ' corn propar.-' •' 'c cc 'cc.........rclróniccr -  c - -. -: cuenta en a que se depositaron los recursos, 
segén corresponda. 
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CI) 
CONTRA RECIBO 

$ lMPORTE: 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

- - _\. - 

. \ PLV JJ I'\ft -1-C( EtTO L Li (jFr'—Th
/ 

 tA&. 

217D13203/CR-OO1/16 ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 

sTITLi 0  

MATERNO INFANTIL 
ESTAQO DE MExico 

GOBERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

GENTE QUE TRABAJA Y LOGRA 

flGRANDE 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de TesorerIa y reiniciar su trámite. 

3BENEFIClARlO: 

Li. 25Z..00 

'FECHA: 

2CONTRA RECIBO N°: 

 

CODIFICAtION _____________ 

Dei4orITc 
rd,re 

Cta. 
-

- 
Sctx. 

Sscta 
Proyecto) 

F.F. 
Ssscta 

(Partida) 
Importe 

($) 

51(90 217D1G0000 111, Z&2 
D- 82 j f 217D1C0000 QZ(Yc Q?  0,01 / 13? 25 1  I !, 25 Z 

I H- 82 2 I 217D1C0000 
B- 217D100000 
D- 82 217D1C0000 
H- 82 217D100000 
B- 217D100000 
D- 82 217D100000 12 5 c2 
H- 82 217D100000 
D- 217D1C0000 
B- 82 217D1C0000 

82 217D100000 
D- 217D100000 
D- 82 217D100000 
H- 82 217D1C0000 
D- 217D1C0000 
D- 82 217D1COOOO 
H- 82 217D1G0000 _j 
H- 2hZ. I I Cl  

H- 

- ____ 
NCEP /J 77(  

.:-.cs--- Q t\J1  C —i 



04dejuni0de2019 

15:42:11 horas 

277315.40 

3 0.00 

0 

INSTTUTO MATERNO INFANTIL Titular (I' connie 

DEL ESTAEO DO 

M10112 13104 nrc/c 

is CoriiirrneciOn c/cc '-H-- n '1 - nicanlente por a entidad receptora del pago 
cr respoesahitldad cool-' '1' -ccc In cc' couta dc's do Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 

- chrcc,tai lnformrrcidn. - 

- ,............s y asia dc - 
Ins ye sea con c-I 1:10' fl 

-, UPEI® que proporcionaron electrônicamente Ia 
:1/'c!pante Receptor de a Orden de Transterencia 

p:rhanle Elnclrdniclr, de Pc','...... - (cci cia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
!cc.uenla en Ia que se depositaron os recursos. 

Página 1 de 1 

SP: Fecha de consulta 

Hora cte consuita 
Paqos mis rdpidos yseguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 04 de junio de 2019 Mon to 

Fecha de abono en Ia cuenta benefrciaria* 04 de jun10 de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 13:23:50 horas Referenda ntarérina 

Concepto del pago FOLlO25283 CC 005 2017 Ciave do raslrno  

Ordenante 
lnstitución emisora del pago EIANREGIO 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

Ben eficia rio 
lnstitucidn receploro Id pa BEVA LANCOMER 

GASA MARZAMSA DO CV 

083WA 

CLABETarjeta de débitoNOrnero ClABE,Torjela de ddi/.ito,NlCl-o

de celular do onitCnr 

*La  hora de ahono corresponde al huso horario que baa Cr Ia Global cOn tvlbsico. 

NOmero do Serie d& Cerflficado be Sejurtdad be ía I stltucion rec....-cO -. -0 
 

Cadena Origirtal (tnforrnaciOn del iDaqo): 

Se1lo 1)igital (fIrm.: provis; or TO lflStitLJCL7 :.ceptora .c:soigol 

La informaciOn coniedda en el -- --,. . 

(Participante Emisor dc Ia CantO-, c do 01/05cc) bajo 
Mexico. por to que este ttltimo a.-'- .......- espensahitidad 

El presente Comprohante Elect--On ce Pn.o cc cm 
informacidn confidencal cuyo ac-c c- y ow heron pro, 
Aceptada de su inheres. 

Pars mayor informacdn o aclaranones r5specUo to esra C' 

corisultarala entidad que le has- a.................ccl. .5 

segdn corresponda. 



I Cc- 0t5- '7Ot .232SJ 

CODI FICACION 
Ct 

Ddor./Ac 
reedor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 

- 
F.F. 

Ssscta - 

(Partida) 

Iriporte 

($) 

°- 5r oO 217D100000 2', :45. <1-0 
D- 821 lf 217D100000 O?OZOOtO 
H- 82 2 \ 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 / /)- 

D- 217D100000 ( 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 

H- 

H- 

CONCEPTO J/'/J 2J '4V  
IQ1CO cc.orQo;- (:;1c2)  kPcP5&  

Z\ri E CkJ. 



2 5352 

sp Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04dejuni0de2019 

15:44:52 horas 

Poc,os md rópith,s y segr 

  

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

 

   

Fecha de operaciOn en el SPEI® 03 de junio de 2019 

Fecha de abono en Ia cuenta beneflciaria* 03 de jun10 de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneuiciaria* 16:04:51 horas 

Concepto del pago FOLIO 25352 CA 009 2017 

Monto S321918.7 

IVA : 

Referencia numérica

Clave de rastreo  

Ordenante Beneficiario 
stituciôn emisora del pago BANREGIO lnstitución receptora del pago SANTANDER 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de a cuenta STRIBUtDORA DISUR SA DE 
DELESTADODE Cv 

RFC/CURP lMl011213lB4 RFC/CURP DD1931011G11 

CLABETarjeta de débitoNUmero 
de celular 

 CLABETarjeta de débitoNOmero 
de celular 

 

*La hora de abono corresponde al huso horarlo que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

Nürnero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciôn del pago): 

Seilo Digital firma povista por a instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Aboflo generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participarite Emisor de Ia Confirmacidn de Abono) bajo so estricta responsabilidad conforme a lo establocido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco do 
Mexico por lo que este Cltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informaciOn. 

El presente Comprobanle Electrdnico de Pago so emite con fines informativos y estd dirigido dnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnicamente a 
informacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados. ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de a Orden de Transferencia 
Aceptada do su interds. 

Para mayor informacjOn o aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico do Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, 01 usuario deberd 
consultar a Ia entidad quo le haya proporcionado el sorviclo do transferencia electrOnica via SPEllS o a Ia ontidad quo Ileve Ia cuerita on Ia que so deposilaron los recursos, 
segin corresponda. 
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tEL 
siuo tiE MEXICO 

I Mi  E i1 

COD IFICACION 
Ct. 

Deudor/Ac 

reedor 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta - 
(Partida) 

Importe 

($) 

D- 5ftj 217D100000 3 23 C) S ? o?:. 

D- 82 ( I 217D100000 07 o O t o o 
H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

0- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 //12-5 
D- 217D100000 F'' 
D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

H- q 3Zi1 IS. 

1 I £3 1 c C 1 

CON CE PTO  

F2P) C —x-- O- co - cpL '  
Ti) f5i 3P OE r)J - 



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

04 de juniode 2019 

15:46:24 horas 

LUO  
sp 
Pages ma, 6pidos y seguros 

oc 

   

$ 395,799.84 Monto 

IVA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

  

     

   

9 

 

     

 

  

Be neficia rio 
lnstituciOn receptora del pago SANTANDER 

Titular de Ia cuenta DISTRIBUIDORA DISUR SA DE 
Cv 

RFC/CURP DD1931011G11 

CLABETarteta de débito,Nümero  
de celular 

Concepto del pago FOLIO 25285 CA 009 2017 

lnstituciôn emisora del pago 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

Ordenante 
BANREGIO 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

IMl011213lB4 

CLABETarjeta de débitoNUmero  
de celular 

Fecha de operaciOn en el SPEII 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria* 

Hora de abono en Ia cuenta beneflciaria* 

03 de junlo de 2019 

03 de jun10 de 2019 

15:48:45 horas 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (inforrnaciOn del pagol: 

Sello Digital (firma provista por Ia instituciOn receptora del pago): 

La informaciön contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmaciôn de Abono generada y firmada electrOnicamente por Ia entidad receptora del pago 
(Participante Emisor do Ia ConuirmaciOn de Abono) baio  su esiricta resporisabilidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Bunco do 
Mexico, polio que este (illimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago Se emite con fines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuanos del SPEI® quo proporcionaron eiecirOnicamente Ia 
información confidenciaI cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con 01 Participante Emisor o con el Participante Receptor do a Orden do Transferencia 
Aceptada de su inheres. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto do este Comprobante Electrónico do Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada quo le dio origen, 01 usuario deberá 
consultar a Ia entidad quo 10 haya proporcionado 01 servicio do transferencia electrdnica via SPEI® o a Ia entidad que love a cuenta en Ia quo so depositaron los recursos, 
segin corresponda. 
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23zBS 

COD IFICACION 
Ct 

Dedor/Ac 

redor 

Cta. 
- 

Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- iOZ 217D100000 

D- 82 f 217D100000 oLO 7 7 () \ / 29-1 1 <3 S, 7? Q 
H- 82 't 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 /// - 
D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 3qs, :C;) 

H- 

H- 

CONCEPTO J/LJç be-b jcJ.'iI/  
I C - oc\ - co jf ro 

)I3TRJIA S 
- () i2.\c  



S I'e entree en 

W p.eeeceeo$ 

Concepto del pago CR 24674 CA 017 2016 

Fecha de operación en el SPEI® 07 de junlo de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 07 do jun10 do 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria° 16:55:48 horas Referenda numérica 

Clave de rastreo 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 
Pages môt sop/dos y seguros 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

$ 406387.41 

0.00 

D7dejuniode2019 

18:09:03 horas 

Ordenante 
lnstitución emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

INSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

lMl011213lB4 

Be neficia rio 

lnstitudiôn receptora del pago SANTANDER 

Titular de a cuenta TERUMO MEDICAL DE MEXICO 
SADECV 

RFC/CURP TMM93102972A 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad do Mexico. 

NOrnero do Serb del Certificado de Seguridad de Ia instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La información contenida en el preseote documento corresponde a Ia Conuirmacidn de Abono generada y tirmada electrdnicamente por a entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmación de Abono) bajo su estricta resporisabilidad, conforme a lo establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por lo que este dltimo no liene responsabilidad olguna sobre tal información. 

El presente Comprobante Electrdnico de Pago Se emite con tines informativos y estd dirigido Unicamente a los usuarios del SPEllS que proporcionaron eleclrOnicamente Is 
inforrrtaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamenle pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor informaciOn o aclaraciones respecto de este Comprobante Electrdnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que te dio origen, el usuario deberd 
consuttar a Ia entidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrdnica via SPEllS o a Ia eritidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segdn corresponda. 
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1O.0 ( 

IM PORTE: $ 

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

sTlTU 0  

MATERNO INFANTIL 
ESTADO DE MEXICO 

GOBIERNO DEL 
ESAO DE MEXICO 

GENIE CUE TRABAJA V LOGRA 

flGRANDE 

 

CONTRA RECIBO 

'FECHA: 

2CONTRA RECIBON°: 

-  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 

3BENEF1C1AR10: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 21 7D1 3203/CR-OO1/16 

CODIFICACION 
CM. 

Dodo/Ac Cta. Scta. 
Sscta 

(PrOyeo) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 
D- 1117 217D100000 - 3 qQ(0 3B • 
D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D].00000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

0- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H-  211? 903 8 $L/0 3SL 'I 

'- '-, '- / 
S 
'-7 / fiZf '/ 7  

cr ôtô  
\a.ROrJ\O •%V.;:,

) 



Fecha de consulta 07dejuni0de2019 

Hora de consulta 15:46:53 horas 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

SPFT GOS  MTANC5O5 

Pagos mds rep/dos y seguros 

Fecha de operacion en el SPEI® 07 de junio de 2019 Monto $ 159296.64 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria°  07 de junio de 2019 VA S 0.00 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria°  15:43:44 horas Referenda numérica 

Concepto del pago CR 25193 CP 037 2017 Clave de rastreo 

-- 

Ordenante Beneficiarlo 
lnstituciOn emisora del pago BANREGIO lnstituciôn receptora del pago BANAMEX 

Titular de a cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL Titular de Ia cuenta COVER ALLINDUSTRIAS SA DE 
DEL ESTADO DE Cv 

RFC/CURP lMl0'112131B4 RFC/CURP CA10807158X3 

CLABETarjeta de débitoNCjmero 
de celular 

 CLABETarjeta de débitoNOmero 
de celular 

 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NUmero de Serie del Certificado de Seguridad de Ia irtstituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaciôn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituciOn receptora del pago): 

La informacidn contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmación de Abono generada y firmada eleclrOnicamente por Ia enlidad receptora del pago 
(Participanle Emisor de Ia ConfirmaciOn de Abono) balo  su eslricta responaabilidad, conforme a Is establocido en a regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por 10 qua eate Cltimo no hone responsabilidad alguna sobre lal informacidn. 

El presente Comprobante Electrónico do Pago se emite con fines informativos y esid dirigido dnicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrónicamente Ia 
informaciOn confidencial cuyo acceso y uso fueron proviamente pactados, ya sea con 01 Participanto Emisor o con at Participante Receptor do ha Orden do Transferoncia 
Aceptada de su ifltoréS. 

Pars mayor informacidn 0 aclaraciones respecto de este Comprobante Electrónico de Pago yb do Ia Orderi do Transferencia Aceptada quo 10 dio origen, 01 uauario doberd 
consultar a Ia entidad que Ia haya proporcionado el sorvicio do transferencia eloctrdnica via SPEI® 0 a Ia entidad que Ileve Ia cuenta on Ia que so dopositaron los rocursos, 
segCn corresponds. 
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MATERNO !NFANTIL 
ESTADO DE MEXICO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

FECHA: 

2 CONTRA RECIBO N°: 

$ 

N9 S3L1 

Cth 
De3dor/A3 

- 

Cta. -- 
Scta. 

Sscta 

(Proyecto) 
FE. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

(5) 
D- lOD 217D100000 3 ?5, ZCi6 
D- 82 217D100000 0 to 2s ii, Z9C 
H- 82 2 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 217D1100000 

H- 

H- 

- 
-- . I . 1 - 

.L,u'4Lrw i I V  1/ 10/ 't II 'y-. /"iLS  
J 2Ac QFccJ '.t N\EflO E. \)t)YE  

-oO, CO3E- fLU ('JQ'JT (? (\j 

CONTRA RECIBO 

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el mporte especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

BENEFICIARlO: 

L 3)TtS  

FECHA PROBABLE DE PAGO: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

1 
E- J 

3 IMPORTE 

r  



Fecha de consulta 

Hora de consulta 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

07 de junio de 2019 

15:49:50 horas 

(51 
SP 5; 

SISSEMA 51 spoor, 

055P.OSNCAOIO$ 

Papas mOs répidos y oeguros 

Beneficiarlo 

lnstitución receptora del pago BBVA BANCOME5 

Titular de Ia cuenta 

RFC/CURP 

CLABE,Tarjeta de debito,Ntlmero 

de celular 

PRODUCTOSb/'(1.C;D 
MEXICO, SA DE CV 

P8M950628H88 

 

Fecha de operaciOn en el SPEI® 07 de junlo de 2019 Monto 

Fecha de abono en Ia cuenta beneficiaria° 07 de junio de 2019 IVA 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 14:05:22 hares Referencia numérica 

Concepto del pago CR 25228 CC 091 2017 Clave de rastreo 

 

$59001.57 

   

  

$ 0.00 

   

 

   

      

Ordenante 
Instituciôn emisora del pago BANREGIO 

Titularde a cuenta 1NSTITUTO MATERNO INFANTIL 

DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMI011213IB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Sene del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (informaCiOn del pago): 

Sello Digital (firma provista por a instituCion receptora del pago): 

La información contenida en el presente documento corresponde a Ia Confirmacidn de Abono generada y firrnada electrOnicamente por Is entidad receptora del pago 
(Participante Emisor de Ia Confirniación de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforme a 10 establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 ernilida por eI Banco de 
Mexico, por to qua este Oltimo no tiene responsabilidad alguna sobre tal informacidn. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido Onicamente a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrOnican,ente Ia 
informacion conlidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ye sea con el Participante Emisor 0 C0fl el Participante Receptor do Ia Orden de Transferencia 
Aceptada de su interés. 

Para mayor inforrnacián o aclaraciones respecto de este Comprobante ElectrOnico de Pago yb de Ia Orden do Transferencia Aceptada gee Ie dio origen, eI usuario debera 
consultar a Ia entidad que le hays proporcionado at servicio de transferencia electrónica via SPEI® o a Ia entidad que Ileve Ia cuenta en Ia que se depositaron los recursos, 
segCin corresponda. 
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sTITU 

MATERNO NFANTJL 
ESTA000E MExICO 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

 

CONTRA RECIBO 
FECHA: 

i7 ,- ._' 
2CONTRA RECIBO N°: 

N9 2  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho Unicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravio de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite.  

BEN EFICIARIO: 

11 
IMPORTE 

trm 

F I r 
FECHA PROBABLE DE PAGO: 

ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 217D13203/CR-OO1/17 

Odo/Ac 
reedore 

Cta. Scta. 
Sscta 

(Proyecto) 
F F 

- Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 
0- 5100 2170100000 °I 9 o I. ' 
D- 82 217D100000 l i o 
H- 82 2170100000 

D- 2170100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

D- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

D- 2170100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 2170100000 

D- 217D100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D- 2170100000 

0- 82 217D100000 

H- 82 217D100000 

H- 

H- 

H- 

LUI'JLLI U  7Ai V  
IfO CCC. 0 2\ Aj?cL) /11TL bGOi  
'QO )E (\I\jcTC 



S 1,454,953.9w 

$ 0.00 

'I 

sP Ir SS1tMAOEPAGOS 

" rJrrcMcos 
NTfløfNCARC] 

Fecha de consulta 

Hora de consulta 

04dejuni0de2019 

15:38:34 horas 

t'5c3 
Paqos mtn rdpidas y SegUTOS 

 

 

COMPROBANTE ELECTRONICO DE PAGO 

  

Fecha de operacion en el SPEI® 03 de junio de 2019 

Fecha de abono en a cuenta beneficiaria* 03 de junio de 2019 

Hora de abono en Ia cuenta beneficiaria* 16:04:47 horas 

Concepto del pago CONVENIO 1449230 CR 25153  

Monto 

VA 

Referencia numérica 

Clave de rastreo 

Ordenante 
Institucion emisora del pago BANREGIO 

Titular de Ia cuenta INSTITUTO MATERNO INFANTIL 
DEL ESTADO DE 

RFC/CURP IMI011213IB4 

CLABE,Tarjeta de débitoNOmero  
de celular 

Beneficiario 
lnstituciôn receptors del pago BEVA BANCOMER 

Titular de Ia cuenta DRAGER MEDICAL MEXICO SA 
DE CV 

RFC/CURP DMMO4O2OSNG8 

CLABETarjeta de débitoNOmero  
de celular 

*La hora de abono corresponde al huso horario que rige en Ia Ciudad de Mexico. 

NOmero de Serie del Certificado de Seguridad de a instituciOn receptora del pago 
 

Cadena Original (iaformaciôn del pago): 

Selio Digital (firma provista por Ia4nstituciOn receptora del pago): 

La informaciôn contenida en el presente documenlo corresponde a Ia Confirmación de Aborio generada y firmada eleclrónicamente por Ia entidad receptora dcl pago 
(Participante Emisor de Ia Confirmaciôn de Abono) bajo su estricta responsabilidad, conforrne a 10 establecido en Ia regla 20a. de Ia Circular 14/2017 emitida por el Banco de 
Mexico, por Io que este dltimo no tiene responsabilidad alguria sobre tel informacidn. 

El presente Comprobante Electrónico de Pago se emite con fines informativos y estd dirigido dnicamenle a los usuarios del SPEI® que proporcionaron electrdnicamente Ia 
informacidn confidencial cuyo acceso y uso fueron previamente pactados, ya sea con el Participante Emisor o con el Participante Receptor de Ia Orden de Transferencia 
Aceptada do su interds. 

Para mayor informaciOn 0 aclaraciones respecto de este Comprobanle Electrdnico de Pago yb de Ia Orden de Transferencia Aceptada que le dio origen, el usuario deberd 
consultar a Ia enlidad que le haya proporcionado el servicio de transferencia electrOnica via SPEI® 0 5 Ia entidad que Ileve a cuenta en Ia que se deposilaron los recursos, 
segUn corresportda. 

Pãgina 1 de 1 



sTITU- 

MATERNO INFANTIL 
ESTADO OS MExico 

GOBIERNO DEL 
ESTADO DE MEXICO 

217D13203/CR-0O1/17 ESTE CONTRA-RECIBO NO ES VALIDO SI PRESENTA TACHADURAS 0 ENMENDADURAS 
i.1 L,.. 

i-iL 

Ct. 
Deidor/A 

rdor 
Cta. Scta. 

Sscta - 

(Proyecto) 
F.F. 

Ssscta 

(Partida) 

Importe 

($) 

D- 2170100000 - oo 

0- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 
- 

0- 2170100000 cD\8OOO 5$3 
D- 82 2170100000 DFJCOT 
H- 82 2170100000 

0- 217D100000 

D- 82 217D100000 

H- 82 2170100000 

217D100000 I/t2 '--< 
0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

D- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

D- 217D100000 

0- 82 2170100000 

H- 82 217D100000 

H- 

H- L13CC - JLIJ 25O 
H- 3 

CON CE P10 

1;jo (tJ fç-(C( 
a 5c c: c 

1. 
I 
I 
I 
1 
I 
I 

CONTRA RECIBO 
FECI-IA: 

- 

2CONTRA RECIBO N°: 

N9  

Este Contra-Recibo sirve solamente para amparar el importe especificado. Cualquier pago será hecho ünicamente al 
beneficiario o su representante legal. El Instituto Materno Infantil del Estado de Mexico no se hace responsable del 
extravIo de este documento; en su caso deberá reportarlo al Departamento de Tesorerla y reiniciar su trámite. 
BENEFICIARlO: 

I,  

L15(./ ¶ IMPORTE 

5 FECHA PROBABLE DE PAGO: 
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